The Balanced Counseling Strategy Plus: A Toolkit for Family Planning Service Providers Working in High HIV/STI Prevalence Settings (supplemental material in Dari) by Population Council
Population Council
Knowledge Commons
Reproductive Health Social and Behavioral Science Research (SBSR)
2015
The Balanced Counseling Strategy Plus: A Toolkit
for Family Planning Service Providers Working in
High HIV/STI Prevalence Settings (supplemental
material in Dari)
Population Council
Follow this and additional works at: https://knowledgecommons.popcouncil.org/
departments_sbsr-rh
Part of the International Public Health Commons, Obstetrics and Gynecology Commons, Public
Health and Community Nursing Commons, and the Women's Health Commons
This Guide/Toolkit is brought to you for free and open access by the Population Council.
Recommended Citation
Population Council. 2015. "The Balanced Counseling Strategy Plus: A Toolkit for Family Planning Service Providers Working in High














مرحله قبل از انتخاب روش
با مراجعه کننده رابطه صمیمی ایجاد کنید.. 1
بـه مراجعـه کننـده ) و همـر اگـر حضـور داشـت( خاطـر نشـان سـازید کـه در جریـان جلسـه مشـوره دهـی نیازمنـدی هـای  صحـی و . 2
تنظیـم خانـواده مـورد بحـث قـرار  خواهـد گرفـت. 
از مراجعیـن در مـورد تعـداد اعضـای خانـواده )اطفـال( و روش تنظیـم خانـواده کـه فعـاً اسـتفاده مینامینـد جویـای معلومـات شـوید. بـا . 3
اسـتفاده از کارت هـای مشـورده دهـی، در بـاره اهمیـت  زمـان مناسـب حاملگـی و ایجـاد فاصلـه میـان والدت هـا معلومـات ارائـه کنیـد. 
اگـر مراجعـه کننـده قبـاً از روش تنظیـم خانـواده اسـتفاده مینمـود، معلـوم کنیـد کـه آیـا روش متذکـره برایـش قناعـت بخـش بـوده و 	 
خواهـان ادامـه یـا تعویـض آن میباشـد یـا خیـر؟ 
با استفاده از کارت » چکلست اطمینان از نداشنت حمل خانم« حاملگی را نزد مراجعه کننده رد منایید. . 4
همـه کارت هـای روش هـای تنظیـم خانـواده را بـرای مراجعیـن بـه منایـش بگذاریـد و بـه آنـان اجـازه دهیـد کـه روش مناسـب را انتخـاب . 5
کننـد. 
مطابق به پاسخ مراجعه کننده، کارت ها را کنار بگذارید تا روش مناسب را انتخاب کنید. سواالت ذیل را از مراجعه کننده بپرسید:. 6
آیـا میخواهیـد کـه در آینـده طفـل بـه دنیـا بیآوریـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـای »بسـنت نفیـر هـا« و »وازکتومـی« را کنـار 	 
بگذاریـد و توضیـح دهیـد کـه »چـرا«. اگـر پاسـخ » نخیـر » باشـد، بـدون آنکـه کـدام کارت را کنـار بگذاریـد، بـه سـواالت تـان ادامـه 
دهیـد.
 آیـا در جریـان 48 سـاعت گذشـته والدت منـوده ایـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـای » تابلیـت هـای ترکیبـی فمـی« و » پیچـکاری 	 
هـای مهلتـی ترکیبـی« را کنـار بگذاریـد و توضیـح دهیـد کـه »چـرا«. اگـر پاسـخ »نخیـر » باشـد، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد.
ایـا شـام طفـل تانـرا کـه سـن کمـر از شـش مـاه داشـته باشـد، توسـط شـیر مـادر تغذیـه میکنیـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـای 	 
» تابلیـت هـای فمـی ترکیبـی » و » پیچـکاری مهلتـی هـای ترکیبـی » را کنـار بگذاریـد و توضیـح دهیـد کـه »چـرا«. اگـر پاسـخ »نخیـر« 
باشـد یـا هـم اگـر عـادت ماهـوار شـان برگشـته باشـد، کارت »میتودامینـوری شـیردهی« را کنـار بگذاریـد
ایـا همـر تـان شـام را در زمنیـه تنظیـم خانـواده یـاری و حامیـت میکنـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد. اگـر 	 
ــد و  ــار بگذاری ــود دو روز و عــزل« را کن ــاری، میت ــه، روز هــای معی ــدم مردان ــه، کان ــدم زنان ــر« باشــد، کارت روش هــای »کان پاســخ »نخی
توضیـح دهیـد کـه »چـرا«.
آیـا دچـار کـدام مشـکل صحـی هسـتید؟ آیـا از دوا هـا اسـتفاده میکنیـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، در مـورد مشـکل صحـی یـا ادویـه 	 
معلومـات بیشـر بدسـت آریـد. بـه چـرخ معیـار هـای واجـد رشایـط بـودن بـرای اسـتفاده از روش هـای تنظیـم خانـواده  سـازمان صحـی 
جهـان یـا رهنمـود ملـی موجـوده مراجعـه کنیـد و کارت همـه روش هـای را کـه مضـاد اسـتطباب هسـتند، کنـار بگذاریـد. اگـر پاسـخ 
»نخیـر« باشـد، متـام کارت هـا را بـا خـود حفـظ کـرده، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد.
آیـا در بیـن روش هـای تنظیـم خانـواده میتـودی کـه شـام منیخواهیـد از آن اسـتفاده کنیـد و یـا هـم در گذشـته اسـتعامل آن برایتـان غیـر 	 
قابـل تحمـل بـوده باشـد، وجـود دارد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـامن روش را کـه مراجعـه کننـده خواهـان اسـتفاده از منیباشـد، 
کنـار بگذاریـد. اگـر پاسـخ »نخیـر« باشـد، بقیـه کارت هـا را بـا خـود نگهداریـد. 














مرحله انتخاب روش 
بقیه روش ها )آنهایکه کنار گذاشته نشده اند( را مؤثریت آنرا توضیح دهید.. 7
کارت ها را مطابق فیصدی مؤثریت )از بیشر مؤثر الی کمر ( آنها ترتیب منایید )عقب کارت ها را مشاهده کنید(.	 
روش را که مراجعه کننده در استفاده از آن راحت باشد، انتخاب منایید.. 8
با استفاده  از چرخ معیار های طبی واجد رشایط بودن برای استفاده از روش های فاصله دهی میان والدت ها روش انتخاب شده را نزد مراجعه کننده . 9
بررسی کنید.
اگـر روش مـورد نظـر بـرای مراجعـه کننـده قابـل اسـتفاده نباشـد، خواهـش مناییـد کـه روش دیگـری را از بیـن بقیـه کارت هـا انتخـاب 	 














مرحله بعد از انتخاب روش
جهـت ترشیـح بهـر میتـود انتخـاب شـده، از بروشـور روش متذکـره منحیـث وسـیله مشـورده دهـی اسـتفاده بعمـل آریـد. بـاالی نـکات کلیـدی . 10
و قابـل درک مراجعـه کننـده تاکیـد مناییـد. 
اطمینـان حاصـل مناییـد کـه مراجعـه کننـده، در زمینـه انتخـاب روش تصمیـم نهایـی خـود را اخـذ منـود اسـت. روش انتخـاب شـده، محـل رجعـت . 11
دهـی و در صـورت رضورت روش معاضـوی را بـه مراجعـه کننـده تسـلیم دهیـد. 














مشاهده سیستتیک برای سایر خدمات صحی
بـا اسـتفاده از معلومـات از قبـل جمـع آوری شـده، نیازمنـدی مراجعـه کننـده  بـه خدمـات دوره بعـد از والدت، مراقبـت کـودک و نـوزاد، یـا . 13
خدمـات بعـد از سـقط را مشـخص سـازید. 
اگـر مراجعـه کننـده در ایـن اواخـر والدت منـوده باشـد، کارت هـای ترویـج دوره سـامل بعـد از والدت و ترویـج خدمـات بهـر نـوزاد و کـودک 	 
را بـا مراجعیـن مـورد بحـث قـرار دهیـد. در صـورت نیـاز خدمـات متذکـره را ارائـه یـا بـه مرکـز مربوطـه راجـع سـازید. 
مراجعـه کنندگانـی کـه دارای اطفـال بـا سـن کمـر از 5 سـال باشـند، را در صـورت رضورت، خدمـات واکسیناسـیون و نظـارت از رشـد اطفـال 	 
را عرضـه و یـا هـم بـه بخـش مربوطـه راجـع سـازید. 
اگـر مراجعـه کننـده اخیـراً سـقط منـوده باشـد، کارت »خدمـات بعـد از سـقط« را مـورد بحـث قـرار دهیـد. در صـورت نیـاز خدمـات متذکـره 	 
را عرضـه و یـا هـم بـه مرکـز مربوطـه راجـع سـازید.
از مراجعـه کننـده بپرسـید کـه اخیـراً چـه زمانـی معاینـات مشـاهدوی )سـکریننگ( رسطـان عنـق رحـم )VIA/VILI or Pap Smear( و رسطـان . 14
ثدیـه را انجـام داده اسـت. 
اگـر مراجعـه کننـده 3 سـال قبـل)6-12 مـاه نـزد مصابیـن HIV (  مشـاهدات رسطـان عنـق رحـم را اجـرا منـوده باشـد و یـا هـم معلومـات 	 
دقیـق ارائـه کـرده نتوانـد، میتواننـد امـروز مشـاهده فـوق الذکـر را انجـام دهنـد. بعـداً کارت  مشـاهدوی رسطـان عنـق رحـم را مـورد بحـث 
قـرار دهیـد. در صـورت رضورت خدمـات مذکـور را ارائـه و یـا هـم بـه مراکـز مربوطـه راجـع سـازید.
اگر مراجعه کننده در کمر سه سال گذشته مشاهدات رسطان عنق رحم را انجام داده باشد، به سواالت تان ادامه دهید. 	 
کارت ارائه معلومات و آگاهی  از رسطان ثدیه را با مراجعه کننده مرور منایید. 	 
بـا اسـتفاده از کارت هـای مشـوره دهـی انتقـال و وقایـه انتانـات مقاربـت جنسـی وHIV را مـورد بحـث قـرار دهیـد. اسـتفاده از کانـدم و . 15
طریقـه درسـت اسـتعامل آنـرا بـه معرفـی گیریـد. 
راهنامیی های تعقیب بعدی، و بروشور روش انتخاب شده را به مراجعه کننده تسلیم دهید. تاریخ ماقات بعدی را تعیین سازید.. 16
























































مشاهده سیستتیک برای سایر خدمات صحی
با مراجعه کننده رابطه صمیمی ایجاد کنید.. 1
به مراجعه کننده ) و همرس اگر حضور داشت( خاطر نشان سازید که در جریان جلسه مشوره دهی نیازمندی های  صحی و تنظیم خانواده مورد بحث قرار  خواهد گرفت. . 2
از مراجعیـن در مـورد تعـداد اعضـای خانـواده )اطفـال( و روش تنظیـم خانـواده کـه فعـاً اسـتفاده مینامینـد جویـای معلومـات شـوید. بـا اسـتفاده از کارت هـای مشـورده دهـی، در بـاره . 3
اهمیـت  زمـان مناسـب حاملگـی و ایجـاد فاصلـه میـان والدت هـا معلومـات ارائـه کنیـد. 
اگر مراجعه کننده قباً از روش تنظیم خانواده استفاده مینمود، معلوم کنید که آیا روش متذکره برایش قناعت بخش بوده و خواهان ادامه یا تعویض آن میباشد یا خیر؟ 	 
با استفاده از کارت » چکلست اطمینان از نداشنت حمل خانم« حاملگی را نزد مراجعه کننده رد منایید. . 4
همه کارت های روش های تنظیم خانواده را برای مراجعین به منایش بگذارید و به آنان اجازه دهید که روش مناسب را انتخاب کنند. . 5
مطابق به پاسخ مراجعه کننده، کارت ها را کنار بگذارید تا روش مناسب را انتخاب کنید. سواالت ذیل را از مراجعه کننده بپرسید:. 6
آیـا میخواهیـد کـه در آینـده طفـل بـه دنیـا بیآوریـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـای »بسـنت نفیـر هـا« و »وازکتومـی« را کنـار بگذاریـد و توضیـح دهیـد کـه »چـرا«. اگـر پاسـخ » نخیـر 	 
» باشـد، بـدون آنکـه کـدام کارت را کنـار بگذاریـد، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد. 
آیـا در جریـان 48 سـاعت گذشـته والدت منـوده ایـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـای » تابلیـت هـای ترکیبـی فمـی« و » پیچـکاری هـای مهلتـی ترکیبـی« را کنـار بگذاریـد و توضیـح دهیـد 	 
کـه »چـرا«. اگـر پاسـخ »نخیـر » باشـد، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد.
آیـا شـام طفـل تانـرا کـه سـن کمـر از شـش مـاه داشـته باشـد، توسـط شـیر مـادر تغذیـه میکنیـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، کارت هـای » تابلیـت هـای فمـی ترکیبـی » و » پیچـکاری مهلتـی 	 
هـای ترکیبـی » را کنـار بگذاریـد و توضیـح دهیـد کـه »چـرا«. اگـر پاسـخ »نخیـر« باشـد یـا هـم اگـر عـادت ماهـوار شـان برگشـته باشـد، کارت »میتـود امینـوری شـیردهی« را کنـار بگذاریـد
ایـا همـرس تـان شـام را در زمنیـه تنظیـم خانـواده یـاری و حامیـت میکنـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد. اگـر پاسـخ »نخیـر« باشـد، کارت روش هـای »کانـدم زنانـه، 	 
مردانـه، روز هـای معیـاری، میتـود دو روز و عـزل« را کنـار بگذاریـد و توضیـح دهیـد کـه »چـرا«. کانـدم
آیـا دچـار کـدام مشـکل صحـی هسـتید؟ آیـا از دوا هـا اسـتفاده میکنیـد؟ اگـر پاسـخ »بلـی« باشـد، در مـورد مشـکل صحـی یـا ادویـه معلومـات بیشـر بدسـت آریـد. بـه چـرخ معیـار هـای 	 
واجـد رشایـط بـودن بـرای اسـتفاده از روش هـای تنظیـم خانـواده  سـازمان صحـی جهـان یـا رهنمـود ملـی موجـوده مراجعـه کنیـد و کارت همـه روش هـای را کـه مضـاد اسـتطباب هسـتند، کنـار 
بگذاریـد. اگـر پاسـخ »نخیـر« باشـد، متـام کارت هـا را بـا خـود حفـظ کـرده، بـه سـواالت تـان ادامـه دهیـد.
آیـا در بیـن روش هـای تنظیـم خانـواده میتـودی کـه شـام منیخواهیـد از آن اسـتفاده کنیـد و یـا هـم در گذشـته اسـتعامل آن برایتـان غیـر قابـل تحمـل بـوده باشـد، وجـود دارد؟ اگـر پاسـخ 	 
»بلـی« باشـد، کارت هـامن روش را کـه مراجعـه کننـده خواهـان اسـتفاده از منیباشـد، کنـار بگذاریـد. اگـر پاسـخ »نخیـر« باشـد، بقیـه کارت هـا را بـا خـود نگهداریـد. 
بقیه روش ها )آنهایکه کنار گذاشته نشده اند( را مؤثریت آنرا توضیح دهید.. 7
کارت ها را مطابق فیصدی مؤثریت )از بیشر مؤثر الی کمر ( آنها ترتیب منایید )عقب کارت ها را مشاهده کنید(.	 
روش را که مراجعه کنند در استفاده از آن راحت باشد، انتخاب منایید.. 8
با استفاده  از چرخ معیار های طبی واجد رشایط بودن برای استفاده از روش های فاصله دهی میان والدت ها روش انتخاب شده را نزد مراجعه کننده بررسی کنید.. 9
اگر روش مورد نظر برای مراجعه کننده قابل استفاده نباشد، خواهش منایید که روش دیگری را از بین بقیه کارت ها انتخاب کند و شام از مرحله 8 دوباره آغاز منوده، تکرار کنید. 	 
جهت ترشیح بهر میتود انتخاب شده، از بروشور روش متذکره منحیث وسیله مشورده دهی استفاده بعمل آرید. باالی نکات کلیدی و قابل درک مراجعه کننده تاکید منایید. . 10
اطمینـان حاصـل مناییـد کـه مراجعـه کننـده، در زمینـه انتخـاب روش تصمیـم نهایـی خـود را اخـذ منـود اسـت. روش انتخـاب شـده، محـل رجعـت دهـی و در صـورت رضورت روش معاضـوی را . 11
بـه مراجعـه کننـده تسـلیم دهیـد. 
مراجعه کننده را تشویق منایید، که همرس خود را در تصمیم گیری های دریافت خدمات تنظیم خانواده دخیل سازد.. 12
با استفاده از معلومات از قبل جمع آوری شده، نیازمندی مراجعه کننده  به خدمات دوره بعد از والدت، مراقبت کودک و نوزاد، یا خدمات بعد از سقط را مشخص سازید. . 13
اگـر مراجعـه کننـده در ایـن اواخـر والدت منـوده باشـد، کارت هـای ترویـج دوره سـامل بعـد از والدت و ترویـج خدمـات بهـر نـوزاد و کـودک را بـا مراجعیـن مـورد بحـث قـرار دهیـد. در صـورت 	 
نیـاز خدمـات متذکـره را ارائـه یـا بـه مرکـز مربوطـه راجـع سـازید. 
مراجعه کنندگانی که دارای اطفال با سن کمر از 5 سال باشند، را در صورت رضورت، خدمات واکسیناسیون و نظارت از رشد اطفال را عرضه و یا هم به بخش مربوطه راجع سازید. 	 
اگر مراجعه کننده اخیراً سقط منوده باشد، کارت »خدمات بعد از سقط« را مورد بحث قرار دهید. در صورت نیاز خدمات متذکره را عرضه و یا هم به مرکز مربوطه راجع سازید.	 
از مراجعه کننده بپرسید که اخیراً چه زمانی معاینات مشاهدوی )سکریننگ( رسطان عنق رحم )VIA/VILI or Pap Smear( و رسطان ثدیه را انجام داده است. . 14
اگـر مراجعـه کننـده 3 سـال قبـل)6-12 مـاه نـزد مصابیـن HIV (  مشـاهدات رسطـان عنـق رحـم را اجـرا منـوده باشـد و یـا هـم معلومـات دقیـق ارائـه کـرده نتوانـد، میتواننـد امـروز مشـاهده 	 
فـوق الذکـر را انجـام دهنـد. بعـداً کارت  مشـاهدوی رسطـان عنـق رحـم را مـورد بحـث قـرار دهیـد. در صـورت رضورت خدمـات مذکـور را ارائـه و یـا هـم بـه مراکـز مربوطـه راجـع سـازید.
اگر مراجعه کننده در کمر سه سال گذشته مشاهدات رسطان عنق رحم را انجام داده باشد، به سواالت تان ادامه دهید. 	 
کارت ارائه معلومات و آگاهی  از رسطان ثدیه را با مراجعه کننده مرور منایید. 	 
با استفاده از کارت های مشوره دهی انتقال و وقایه انتانات مقاربت جنسی وHIV را مورد بحث قرار دهید. استفاده از کاندم و طریقه درست استعامل آنرا به معرفی گیرید. . 15
راهنامیی های تعقیب بعدی، و بروشور روش انتخاب شده را به مراجعه کننده تسلیم دهید. تاریخ ماقات بعدی را تعیین سازید.. 16
از مراجعه کننده بخاطر اشراک در جلسه مشوره دهی تشکری منوده، جلسه را اختتام بخشید.  . 17
الگوریتم استفاده از مشوره دهی متوازن
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ــه مرکــز خدمــات صحــی  ــل ب در حــاالت ذی
ــد: مراجعــه منایی
اگر سوال یا مشکلی داشته باشید. 	 
اگر نیاز به زرق بعدی دارید.	 
اگر دچار کدام مشکل صحی شده باشید.	 
اگر در گرفنت زرق بعدی تاخیر صورت گرفته یا مقاربت جنسی غیر مصؤن را 	 
در 5 روز گذشته انجام داده باشید و خواهان فاصله میان والدت ها باشید، 
در این صورت از تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها استفاده 
مناید.اگر مشکوک به حاملگی باشید.
روش پیچکاری مهلتی 
ماهوار  )پیچکاری ترکیبی 
فاصله دهی میان والدت ها
٪٩٤
روش پیچکاری مهلتی ماهوار  





جهت موثریت  هر ماه باید یکبار تزریق گردد.	 
نسبت به پیچکاری های مهلتی DMPA و NET-EN  بیشرت 	 
سبب خونریزی منظم ماهوار میگردد. 
بعد از قطع تزریق آن، به زمان بیشرت نیاز است تا خانم قادر 	 
به حمل گرفنت شود. همچنان این روش نظر به سایر روش 
فاصله دهی میان والدت ها، یکامه وقت بیشرت را دربر میگیرد  
تا قدرت حمل گرفنت خانم برگشت مناید. 
از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده 	 
منیتواند.
هر چهار هفته بعد باید یک زرق پیچکاری مهلتی ترکیبی اخذ 	 
گردد. 
نیازمند اجراآت روزمره منیباشد.	 
در  فعالیت جنسی مداخله منیکند.	 
نظر به سایر روشهای فاصله دهی میان والدت ها، یکامه وقت 	 
بیشرت را دربر میگیرد  تا قدرت بارداری خانم برگشت مناید. 
عوارض جانبی
عوارض جانبی معمول آن قرار ذیل اند:	 
-    خونریزی مهبلی اندک و  قصیر املدت
-    خونریزی مهبلی غیر منظم
-    نادراً خونریزی های مهبلی طوالنی
-   فطع عادت ماهوار )امینوری( تغیرات در خونریزی عادت 
ماهوار یک پدیده نارمل پنداشته میشود. سه ماه بعد از رشوع 
پیچکاری های ترکیبی معموالً شدت تغیرات مذکور کاهش یافته و 
یا هم بصورت کلی از بین میرود. 
بعد از اینکه پیچکاری های ترکیبی متوقف )ترک( گردید، تغیرات 	 
بوجود آمده در عادت ماهوار تا زمان از بین رفنت کلی تاثیرات 
پیچکاری های مذکور)2-3 ماه یا بیشرت از آن( از بین منیرود. 
ازدیاد وزن، رسدردی، گنگسیت یا حساسیت و درد ثدیه ها نزد 	 
اکرث خامنها مشاهده شده است.
عوارض جانبی فوق الذکر عالیم مرضی به شامر منیروند.	 
عوارض جانبی متذکره نزد متام خامنها بوجود منیاید. 	 
طریق استعامل
عرضه کننده خدمات صحی پیچکاری مهلتی ترکیبی را برای تان 	 
تهیه و رزق مینامید.
شام هر ماه )هر چهار هفته بعد( جهت گرفنت زرق بعدی به 	 
مرکز صحی مراجعه مینامیید.
اگر در گرفنت زرق بعدی تاخیر نیز صورت گرفته باشد به مرکز 	 
صحی جهت گرفنت زرق پیچکاری ترکیبی باید مراجعه منایید چرا 
که هنوز هم مساعد به اخذ پیچکاری متذکره میباشید. 
مراقبت بعدی 
هر چهار هفته بعد جهت گرفنت زرق بعدی مراجعه منایید.	 
کوشش مناید که بخاطر گرفنت  زرق بعدی به زمان معین 	 
مراجعه منایید. شام میتوانید هفت روز پیش یا هفت روز بعد 
از تاریخ معینه زرق بعدی مراجعه منایید. اگر در اخذ زرق 
بعدی تاخیر مبیان امده باشد، مشکلی نیست، نزد کارمند صحی 
مراجعه منوده، زرق بعدی را اخذ منایید. 
اگر زرق بعدی از 7 روز بیشرت به تاخیر افتاده باشد، تا زمانیکه 	 
زرق بعدی را اخذ مینامیید از مقاربت جنسی اجتناب ورزید یا 
هم از کاندم  استفاده کنید.  
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تابلیت های عاجل فاصله 
دهی میان والدت ها
 در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی مراجعه 
منایید:
هرگاه کدام سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
هرگاه مشکوک به حاملگی باشید. 	 
٪٩٨ - ٩٩
 تابلیت های عاجل فاصله
دهی میان والدت ها
98-99 فیصد مؤثریت دارد.
مؤثریت:
معلومات عمومی
یگانه روش تنظیم خانواده  نزد یک خامنی که مقاربت 	 
جنسی محافظت نشده را انجام داده باشد، است. 
منحیث روش معمول تنظیم خانواده استفاده منیگردد. اگر 	 
یک خانم بشکل متواتر از تابلیت های عاجل فاصله دهی 
میان والدت ها  استفاده مینامید، باید در مورد روش های 
مختلف تنظیم خانواده با عرضه کننده خدمات صحی مشوره 
مناید تا روش مناسب فاصله دهی میان والدت ها را انتخاب 
مناید. 
باید ظرف 5 روز)120 ساعت( بعد از انجام دادن مقاربت 	 
جنسی محافظت نشده، استفاده گردد. 
نزد خانم های که منیتوانند روش های فاصله دهی میان 	 
والدت ها  را بصورت منظم و متواتر استفاده منایند و 
یا خانم های که بعد از والدت به  شیردهی طفل شان 
میپردازند باید استفاده گردد. 
باالی حاملگی که از قبل صورت گرفته باشد، تاثیر ندارد. 	 
هر خانم حتی آنهایکه روش های عادی هورمونی تنظیم 	 
خانواده را ادامه داده منیتوانند، بصورت مصؤن و مؤثر از 
تابلیت های فوری فاصله دهی میان والدت ها  استفاده 
کرده میتوانند. 
بعد از مقاربت جنسی محافظت نشده )به شمول تجاوز جنسی( 	 
از تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  استفاده صورت 
گرفته میتواند. 
هر گاه حین استفاده از سایر روش های فاصله دهی میان والدت 	 
ها اشتباهات یا کوتاهی های صورت گیرد، از تابلیت های عاجل 
تنظیم خانواده  باید استفاده کرد.  
هر گاه توسط تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  در 	 
مقابل حاملگی محافظت حاصل منودید، جهت ادامه فاصله دهی 
میان والدت ها باید روش بهرت و مناسب تر تنظیم خانواده را 
انتخاب منایید. 
حین مقاربت جنسی اگر کاندم پاره شده باشد و یا هم بشکل  -
درست مورد استفاده قرار نگرفته باشد.
هر گاه یک خانم سه یا بیشرت تابلیت های ترکیبی فمی فاصله  -
دهی میان والدت ها را اخذ ننموده باشد.
 هر گاه یک خانم پاکت جدید تابلیت های فاصله دهی میان  -
والدت ها را به تاخیر )سه روز یا بیشرت از آن( اغاز منوده 
باشد.  
هر گاه درگرفنت پیچکاری های مهلتی یک یا دو هفته )نظر به  -
نوع آن( تاخیر صورت گرفته باشد.
هر گاه آله داخل رحمی یک خانم از محل آن بیجا شده باشد.  -
همیشه تابلیت های عاجل تنظیم خانواده  باید در دسرتس قرار 	 
داشته باشد، تا در حاالت عاجل ) بعد از مقاربت جنسی محافظت
       نشده( از آن استفاده بعمل آید
عوارض جانبی
خونریزی مهبلی اندک )1-2 روز بعد از اخذ تابلیت ها(.	 
یک هفته بعد از اخذ تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت 	 
ها  دلبدی، درد بطن، ضعف و بیحالی، رسدردی، حساس و دردناک 
شدن ثدیه ها، گنگسیت یا استفراغات، ممکن رخ دهد.
عادت ماهوار ممکن قبل از وقت یا هم دیرتر واقع گردد.	 
طریقه استعامل
تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  را هر چه عاجلرت 	 
در ظرف 5 روز)120 ساعت( بعد از مقاربت جنسی محافظت نشده 
اخذ منایید. به هر اندازه که تابلیت عاجل فاصله دهی میان والدت 
ها  زودتر اخذ گردد به هامن اندازه مؤثریت آن بیشرت خواهد بود. با 
گذشت زمان از مؤثریت آن کاسته میشود. 
تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  را طبق هدایت عرضه 	 
کننده خدمات صحی اخذ منایید. 
اگر طی دو ساعت بعد از اخذ تابلیت نزد تان استفراغات رخ میدهد، 	 
تابلیت را تکرار اخذ منایید.اگر دو ساعت بعد از اخذ تابلیت استفراغ 
رخ دهد، حتمی نیست که تابلیت تکرار اخذ گردد.
یک پاکت از تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  )همرا با 	 
رهنامی طریقه استفاده آن( را در درسرتس داشته باشید تا در صورت 
رضورت از آن استفاده منایید. 
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در حاالت ذیل به مرکز صحی مراجعه منایید
اگر سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر در پنچ روز گذشته مقاربت جنسی محافظت نشده را انجام داده باشید 	 
و خواهان فاصله دهی میان والدت ها باشید. در اینصورت باید از تابلیت 
های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  استفاده منایید. 
کاندم یا پوش زنانه
79%  مؤثر میباشد.٧٩٪
مؤثریت:
معلومات عمومی
برای هر فعل مقاربت جنسی از کاندم جدید باید استفاده 	 
صورت گیرد. 
کاندم ها در بین حاملگی فاصله را ایجاد منوده و نیز در 	 
مقابل انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV مصؤنیت را ببار 
میاورد. 
نیازمند همکاری هر دو )مرد و خانم( میباشد. 	 
منحیث روش موقت یا کمکی جهت فاصله دهی میان والدت 	 
ها مورد استفاده قرار میگرد. 
بدون مشوره کارمند صحی میتوان آنرا مورد استفاده قرار داد. 	 
در صورت استعامل کاندم مردانه، از کاندم زنانه نباید استفاده 	 
صورت گیرد چون سبب ایجاد اصطحکاک بین الیه های کاندم 
گردیده باعث پارگی الیه های کاندم میگردد.  
در جریان حاملگی جهت جلوگیری از انتقال انتانات مقاربت 	 
جنسی به جنین، نیز قابل استفاده میباشد. 
 کاندم های زنانه
طریقه استعامل
1.    برای هر بار مقاربت جنسی از کاندم جداگانه استفاده منایید. 
2.    قبل از استفاده منودن، بسته کاندم را خوب تفتیش منایید. اگر 
کاندم پاره یا تخریب شده بود از استعامل آن خودداری کنید. از کاندم 
که تاریخ آن گذشته )Expire( باشد، استفاده نکنید بجز از حاالتی که 
برای  مقاربت جنسی کاندم جدید قابل دسرتس نباشد. 
3.    الی هشت ساعت قبل از اجرای فعل مقاربت جنسی میتواند 
کاندم را بداخل مهبل تطبیق کنید. بخاطریکه از فواید کاندم خوبرت 
مستفید شده باشید، قبل از بتامس آمدن قضیب با مهبل، کاندم را 
تطبیق منایید. 
4.    قبل از تطبیق، دو طرف کاندم را مالش دهید تا مواد لربیکانت 
در متام قسمت های کاندم یکسان نرش شود. بعداً کاندم را بداخل 
مهبل قرار ذیل داخل منایید:
کاندم را طوری بدست بگیرید که نهایت بزرگ و باز آن  -
بطرف پایین قرار گیرد. 
جهت تطبیق کاندم وضعیت مناسب را اختیار منایید. میتوانید  -
در وضعیت نشسته باالی دو پا )Squat(، نشسته، خوابیده یا 
بلند قرار دادن یک پا، کاندم را تطبیق منایید. 
حلقه داخلی کاندم را محکم گرفته و آنرا فشار دهید تا طویل  -
و باریکرت گردد. 
مهبل را دریافته شفتان بزرگ را از هم دور سازید بعداً حلقه  -
داخلی کاندم را با دست دیگر تان بداخل مهبل آهسته تا حد 
امکان داخل منایید.
انگشت تانرا داخل کاندم منوده تا در محل اش تثبیت گردد.  -
حلقه بیرونی و حد اقل 2 الی 3 سانتی مرت از کاندوم  را 
خارج از مهبل آزاد بگذارید.  
5.    قضیب را حین فعل مقاربت جنسی، در داخل کاندم قرار دهید 
و اطمینان حاصل مناید که این کار را بدرستی انجام داده اید. اگر 
مطمین نبودید و یا هم قضیب خارج از کاندم قرار داشت، فعل 
مقاربت را متوقف ساخته دوباره با اطمینان قضیب را وارد کاندم 
مناید.  
 6.    متوجه باشید، اگر حین مقاربت جنسی، کاندم بداخل مهبل تیله 
میشود یا هم از مهبل بیرون میگردد، دوباره آنرا داخل مهبل منوده در 
جایش تثبیت سازید. 
7.    بعد از ختم مقاربت جنسی، هر چه عاجلرت کاندم را از مهبل 
بیرون سازید تا از ریخنت مایع منوی بداخل مهبل جلوگیری گردد. 
هنگام بیرون ساخنت کاندم، حلقه بیرونی آنرا محکم گرفته فشار دهید 
تا اطمینان حاصل گردد که محتویات داخل کاندم به بیرون منیریزد، 
بعداً بسیار آهسته و با احتیاط کامل از مهبل بیرون منایید. 
8.    کاندم استفاده شده را در داخل دستامل کاغذی پیچانده و یا هم 
بداخل پوش خالی کاندم قرار دهید، بعداً آنر در کثافت دانی  انداخته 
ضایع منایید. 
عوارض جانبی
دارای عوارض جانبی منیباشد. 	 
وزارت صحت عامه 
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امپلنت ها )روش غرسی(
در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی مراجعه 
منایید
هرگاه در ساحه غرس امپلنت التهاب، رسخی و قیح یا چرک به 	 
میان آمده باشد.
امپلنت  از جایش خارج گردد.	 
کدام سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
زمان برداشنت امپلنت فرارسیده باشد.	 
ازدیاد بیش از حد وزن. اگر وزن تان از 70 کیلوگرام بیشرت باشد، 	 
امپلنت  ممکن در ایجاد فاصله میان والدت ها مفید قرار نگیرد. 
اگر کدام مشکل صحی رخ میدهد.	 
اگر مشکوک به حاملگی باشید.  	 
234
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امپلنت ها یا روش غرسی
معلومات عمومی
میله یا کپسول کوچک هورمونی )به اندازه چوب گوگرد( 	 
است که تحت جلد غرس میگردد. 
برای زمان طوالنی )3 تا 5 سال نظر به نوع امپلنت 	 
هورمونی(باعث ایجادفاصله میان والدت ها میگردد.
عرضه کننده خدمات صحی آموزش دیده باید امپلنت را 	 
تطبیق و خارج مناید. 
تطبیق امپلنت های نزد خانم های شیرده مصؤن بوده و 	 
یک خانم میتواند بعد از والدت از امپلنت های استفاده 
مناید. 
معموالً منجر به تغیرات در عادت ماهوار میگردد. ممکن 	 
باعث از بین رفنت خونریزی عادت ماهوار  گردد و یا هم 
موقتاً خونریزی های شدید ماهوار را ببار آرد. 
برای مدت طوالنی سبب ایجاد فاصله بین والدت ها شده و 	 
مؤثرترین روش میباشد. 
باید توسط عرضه کننده خدمات صحی آموزش دیده تطبیق 	 
و برداشته شود. 
در جلوگیری از کمخونی نزد خامنها کمک کننده میباشد.	 
در فعل مقاربت جنسی مداخله منیکند.	 
عوارض جانبی
عوارض جانبی معمولی ممکن در ظرف سه ماه اول رخ دهند:	 
خونریزی های اندک و کوتاه مدت عادت ماهوار. -
خونریزی غیر منظم عادت ماهوار که بیشرت از 8 روز دوام میکند. -
عدم تکرر و یا هم از بین رفنت خونریزی های عادت ماهوار )آمینوری( -
عوارض جانبی که یکسال بعد از غرس امپلنت بوجود میاید:	 
خونریزی های اندک و کوتاه مدت عادت ماهوار. -
از بین رفنت خونریزی های عادت ماهوار )آمینوری( -
ممکن سبب رسدردی، درد بطن، درد و حساسیت ثدیه ها یا سایر 	 
عوارض جانبی گردد.
عوارض جانبی متذکره، معمول بوده و عالیم مرضی بحساب 	 
منیروند. 
مراقبت بعدی
ساحه ای را که امپلنت غرس گردیده است برای چهار روز خشک 	 
نگه دارید.
در ساحه غرس ممکن تا چند روز احساس درد کنید و همچنان  	 
پندیدگی و کبودی مشاهده گردد.  
تغیرات متذکره نارمل پنداشته میشود و بدون تدوای خاص رشف 	 
میگردد. 
مؤثریت:
99% مؤثر بوده	 
در سال اول تطبیق امپلنت های 	 
هورمونی یک حاملگی فی هر 100 خانم 
ممکن رخ دهد.





در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه منایید:
اگر کدام سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر هر کدام از حالت های ذیل )خصوصاً در 20 روز اول بعد از 	 
تطبیق آله داخل رحمی( نزد تان رخ دهد:
درد موجوده قسمت سفلی بطن افزایش یابد یا هم درد شدید و آنی  -
بطنی بوجود آید. 
مقاربت جنسی دردناک -
خونریزی غیر معمول مهبلی -
تب، لرزه، دلبدی یا استفراغات -
اگر 3 الی 6 هفته بعد از تطبیق آله داخل رحمی، عرضه کننده 	 
صحی مربوطه جهت ارزیابی آله داخل رحمی برایتان وقت 
مالقات داده باشد.
اگر فکر میکنید که آله داخل رحمی از محل اصلی اش بیجا شده 	 
است ) موجودیت تار آله داخل رحمی را در داخل مهبل احساس 
منیکنید و یا طوری حس میکنید که یک جسم پالستیکی سخت از 
عنق رحم بطرف مهبل بیرون شده است(
اگر سیکل عادت ماهوار تان واقع نشده باشد یا هم مشکوک به 	 
حاملگی باشید. 




99% مؤثریت دارد	 
در سال اول تطبیق آله داخل رحمی، یک 	 
حاملگی فی هر 100 خانم ممکن رخ دهد.
مؤثریت:
آله دخل رحمی حاوی مس
معلومات عمومی
به مدت طوالنی ) 5 الی 12 سال( سبب ایجاد فاصله میان 	 
والدت ها می گردد.
یک آله کوچک، انعطاف پذیر مرکب از پالستیک و مس 	 
است که بداخل رحم جابجا میشود. اکرث آله های داخل 
رحمی دارای یک یا دو تار که از عنق رحم بیرون شده 
بداخل جوف مهبل قرار میگیرند، میباشد. 
نزد اکرثیت خانم ها بشمول آنانیکه در مرحله بعد از 	 
والدت )دوره نفاس( قرار دارند، شیوه مؤثر و قابل قبول 
میباشد. 
توسط کارمند صحی آموزش دیده باید تطبیق و برداشته 	 
شود.
فوراً بعد از والدت )طی 48 ساعت بعد از والدت( و یاهم 	 
چهار هفته بعد از والدت قابل تطبیق میباشد. 
نکات عمده
مؤثرین روش بوده و نسبت به سایر روشها برای مدت طوالنی 	 
سبب ایجاد فاصله میان والدت میشود.  
باید توسط عرضه کننده صحی آموزش دیده تطبیق و خارج گردد.	 
بعد از خارج کردن آله داخل رحمی، خانم فوراً قادر به حمل 	 
گرفنت میباشد )قدرت بارداری فوراً برگشت میکند(.
بعد از تثبیت آله داخل رحمی، نیاز به مداخالت بیشرت ندارد.	 
منحیث روش عاجل فاصله دهی میان والدت ها  استفاده شده 	 
میتواند برشطیکه ظرف پنج روز بعد از مقاربت جنسی محافظت 
نشده یا 5 روز بعد از زمان متوقع تخمه گذاری تطبیق گردد.
عوارض جانبی
خونریزی اندک مهبلی بعد از تطبیق آله داخل رحمی که ممکن 3 	 
الی 6 شش ماه دوام کند.
بعد از تطبیق آله داخل رحمی درد های بطنی مبیان میاید و 	 
ممکن چند روز دوام کند. 
تغیرات در خونریزی عادت ماهوار از قبیل خونریزی شدید 	 
ماهوار، خونریزی غیر منظم و یا هم عادت ماهوار دردناک. 
تغیرات ذکر شده نارمل پنداشته میشود باالخصوص اگر 3 الی 6 
ماه بعد از تطبیق آله داخل رحمی بوجود آمده باشند.
تغیرات فوق الذکر عالیم مرض بحساب منیروند. 	 
عوارض جانبی بعد از چند ماه از بین میرود.	 
فواید صحی
ممکن از رسطان عنق رحم جلوگیری کند.	 
نوت: بعد از تطبیق آله داخل رحمی باید معلومات ذیل را از فراهم 
کننده بدست آورید.
نوع آله داخل رحمی که تطبیق شده. -
تاریخ تطبیق آله داخل رحمی. -
تاریخ که باید آله داخل رحمی کشیده شود.  -
وزارت صحت عامه 
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آله داخل رحمی 
هورمونی والدین گرامی!
 با ایجاد فاصله حداقل سه سال بین والدت ها، صحت خود 




آله داخل رحمی هورمونی
معلومات عمومی
برای مدت طوالنی ) برای 5 سال( سبب ایجاد فاصله میان 	 
حاملگی میگردد. 
یک آله پالستیکی کوچک وانعطاف پذیر دارای ذخیره 	 
هورمون ها بوده، که بداخل رحم جابجا میشود.
توسط کارمند صحی آموزش دیده باید تطبیق و برداشته 	 
شود.
باعث خونریزی های اندک و کوتاه مدت ماهوار میگردد و 	 
نیز ممکن سبب توقف عادت ماهوار )آمینوری( گردد.
نزد خامنهایکه در معرض خطر باالی انتانات مقاربت جنسی 	 
قرار دارند قابل استفاده منیباشد. 
از انتقال انتانات مقاربت جنسی جلوگیری کرده منیتواند.	 
فوراً بعد از والدت )طی 48 ساعت بعد از والدت( و یاهم 	 
چهار هفته بعد از والدت قابل تطبیق میباشد. 
باید توسط عرضه کننده صحی آموزش دیده تطبیق و خارج 	 
گردد.
بعد از خارج کردن آن، خانم فوراً قادر به حمل گرفنت 	 
میباشد..
عوارض جانبی
خونریزی اندک مهبلی بعد از تطبیق آله داخل رحمی که ممکن 3 الی 6 	 
شش ماه داوم کند.
درد های بطنی که بعد از تطبیق آله داخل رحمی مبیان آمده و برای مدت 	 
چند روز ممکن دوام کند. 
تغیرات در خونریزی عادت ماهوار از قبیل خونریزی شدید ماهوار، 	 
خونریزی غیر منظم و یا هم عادت ماهوار دردناک. تغیرات ذکر شده 
نارمل پنداشته میشود خصوصاً اگر 3 الی 6 ماه بعد از تطبیق آله داخل 
رحمی مبیان امده باشند.
عالیم ناشی از تغیرات هورمونی چون رسدردی، درد و حساسیت ثدیه ها 	 
یا ازدیاد وزن.
تغیرات فوق الذکر عالیم مرض بحساب منیروند. 	 
عوارض جانبی بعد از چند ماه از بین میرود.	 
در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه منایید:
اگر کدام سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر هر کدام از حالت های ذیل )خصوصاً در 20 روز اول بعد از تطبیق آله 	 
داخل رحمی( نزد تان رخ دهد:
درد موجوده قسمت سفلی بطن افزایش یابد و یا هم درد شدید و   -
آنی بطنی بوجود آید. 
مقاربت جنسی دردناک  -
خونریزی غیر معمول مهبلی  -
تب، لرزه، دلبدی یا استفراغات  -
اگر 3 الی 6 هفته بعد از تطبیق آله داخل رحمی، عرضه کننده صحی 	 
مربوطه جهت ارزیابی IUD برایتان وقت مالقات داده باشد.
اگر فکر میکنید که  IUDاز محل اصلی اش بیجا شده است ) موجودیت 	 
تار IUD را در داخل مهبل احساس منیکنید و یا طوری حس میکنید که 
یک جسم پالستیکی سخت از عنق رحم بطرف مهبل خارج شده است(
اگر سیکل عادت ماهوار تان واقع نگردیده یا هم مشکوک به حاملگی 	 
باشید. 
اگر خواهان خارج ساخنت IUD )بنا بر هر علت که باشد( باشید. 	 
مؤثریت:
99% مؤثریت دارد
وزارت صحت عامه 
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 روش امینوری شیردهی
در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه منایید
هر گاه در خصوص روش امینوری شیردهی به کدام مشکلی مواجه 	 
شوید یا در این مورد سوالی داشته باشید.
هرگاه یکی از سه رشط روش امینوری شیردهی تغیر کند و شام 	 
نیازمند  انتخاب روش بدیل فاصله دهی میان والدت ها باشید.
قبل از اینکه طفل تان سن شش ماهگی را تکمیل مناید و شام 	 




 روش امینوری شیردهی
معلومات عمومی
روش امینوری شیردهی عبارت ازتغذیه کامل و انحصاری طفل 	 
توسط شیر مادر بعد از والدت جهت به تاخیر انداخنت قدرت 
باروری مادر، میباشد.
روش امینوری شیردهی مستلزم سه حالت ذیل میباشد: 	 
بعد از والدت عادت ماهوار مادر واقع نشده باشد.. 1
طفل را شب و روز بصورت کامل و انحصاری توسط شیر مادر تغذیه . 2
مناید.
سن طفل  کمرت از شش ماه باشد.. 3
روش امینوری شیردهی یکی از روش های موقت تنظیم 	 
خانواده باالخصوص بعد از حاملگی بوده و به خانم ها فرصت 
میدهد تا در مورد روش های بدیل فاصله دهی میان والدت 
ها بعد از اینکه روش امینوری شیردهی دیگر منیتواند باعث 
فاصله بین حاملگی ها گردد فکر کنند.
در مقاربت جنسی مداخله و مزاحمت منیکند.	 
هیچ نوع هزینه رضورت ندارد	 
اگر حین عملی منودن این روش در معرض خطر انتانات 	 
مقاربت جنسی )بشمول HIV ( قرار داشتید، باید از کاندم 
)مردانه یا زنانه( استفاده منایید.
هرگاه به غیر از شیر مادر نزد طفل غذای متمم رشوع گردد، روش 	 
امینوری شیردهی  دیگر منیتواند که فاصله بین حاملگی ها را 
ایجاد مناید  و باید با عرضه کننده خدمات صحی متاس بگیرید تا 
هر چه عاجل روش بدیل و مناسب فاصله دهی میان والدت ها را 
برایتان توصیه مناید.
تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها را باید در دسرتس 	 
داشته باشد تا در عدم موجودیت یکی از سه حالت مستلزم روش 
امینوری شیردهی ، اگر مقاربت جنسی محافظت نشده را انجام 
میدهید و یا هم تا زمانیکه به مرکز خدمات صحی مراجعه ننموده 
اید، از آن استفاده بعمل آرید.  
قبل از آغاز غذای متمم به طفل تان با عرضه کننده خدمات صحی 	 
مشوره مناید تا روش های بدیل فاصله دهی میان والدت ها را 
برایتان تجویز مناید.
عوارض جانبی
هیچ نوع عارضه جانبی آن تا حال شناخته نشده است.	 
مزایایي صحی تغذیه طفل با شیر مادر
صحی ترین غذای طفل را تشکیل میدهد	 
طفل را در مقابل اسهاالت وقایه مینامید.	 
خونریزی بعد از والدت نزد مادران را کاهش میدهد.	 
باعث انتقال فکتور های معافیتی از مادر به طفل شده سبب 	 
محافظت طفل در مقابل امراض کشنده دوره طفولیت از قبیل 
رسخکان و سینه و بغل میگردد.
باعث ایجاد رابطه عاطفی نزدیک بین مادر و طفل میگردد.	 
98 فیصد مؤثریت دارد.
مؤثریت:
طریقه استعامل
تغذیه طفل با شیر مادر را هر چه عاجلرت بعد از والدت اغاز 	 
منایید. شیردهی در یک ساعت اول بعد از والدت به طفل فرصت 
میدهد تا از مزایایی صحی کلسرتوم )Colostrums( مستفید گردد. 
در شش ماه اول بعد از والدت طفل را بصورت کامل و انحصاری 	 
توسط شیر مادر تغذیه مناید.
طفل را شب و روز بصورت متواتر با شیر مادر تغذیه منایید.	 
وقتی یک خانم از حمل گرفنت محفوظ خواهد بود که هر سه 	 
حالت ذیل وجود داشته باشد:
بعد از والدت عادت ماهوار شان برنه گشته باشد.. 1
طفل شانرا شب و روز بصورت کامل و انحصاری توسط شیر . 2
خود تغذیه منایند.
سن طفل شان کمرت از شش ماه باشد.. 3
هر گاه یکی از سه حالت فوق الذکر وجود نداشته باشد، شام باید:	 
روش بدیل تنظیم خانواده را که مانع شیردهی نگردد، انتخاب مناید. -
تغذیه طفل با شیر مادر را ادامه دهید حتی اگر غذای متمم را نیز به  -
طفل اغاز منوده باشید.
غذای متمم به طفل بعد از شش ماهگی باید اغاز گردد، در 	 
حالیکه تغذیه با شیر مادر الی دو سالگی یا بیشرتاز آن باید ادامه 
داده شود. مادران باید در مورد تغذیه طفل شان با کارمند صحی 
مشوره مناید.
وزارت صحت عامه 
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در حاالت ذیل به مرکز صحی مراجعه 
منایید
اگر سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر در پنچ روز گذشته مقاربت جنسی محافظت نشده را انجام 	 
داده باشید و خواهان فاصله دهی میان والدت ها باشید. در 






اکرثیت کاندم های مردانه از رابر) Latex ( نازک ساخته شده 	 
است. بعضی انواع آن با مواد لربیکانت یا کشنده های سپرم 
پوشانیده شده اند. 
اگر در مقابل رابر Latex  حساسیت دارید، نباید کاندم های 	 
Latex را استفاده منایید. 
قبل از انجام دادن مقاربت جنسی کاندم را باید به قضیب 	 
انتعاذی بپوشانید. 
در هر بار فعل مقاربت جنسی از کاندم جدید استفاده منایید. 	 
از انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری مینامید. 	 
استفاده درست و پایدار آن نیازمند همکاری جانبین )مرد و زن( 	 
میباشد. 
بدون حصول مشورت عرضه کننده خدمات صحی قابل تطبیق 	 
میباشد.
منحیث روش موقتی و کمکی فاصله دهی میان والدت ها 	 
استفاده میگردد.
کاندم ها )مردانه و زنانه( یگانه روش فاصله دهی میان والدت 	 
 HIV ها اند که از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول
جلوگیری مینامیند. 
سهمگیری مردها را در امور تنظیم خانواده افزایش دهید.	 
عوارض جانبی
عوارض جانبی ندارد.	 
طریقه استعامل
برای هر فعل مقاربت جنسی از کاندم جداگانه استفاده منایید. . 1
پاکت کاندم را خوب تفتیش منایید. از پاکت های پاره یا هم . 2
تخریب شده استفاده نکنید. کاندم های که تاریخ استفاده از آن 
انقضا شده باشد، قابل استفاده منیباشند بجز در حالت که برای 
فعل مقاربت جنسی کاندم جدید قابل دسرتس نباشد. 
پاکت کاندم را با احتیاط باز منایید. برای باز کردن پاکت کاندم از . 3
دندان، ناخن یا آله برنده که باعث پارگی کاندم گردد، استفاده 
نکنید. 
قبل از متاس قضیب به مهبل، کاندم را در قسمت راس قضیب قرار . 4
دهید طوریکه کنار تاب خورده کاندم بطرف بیرونی قرار گیرد.
کاندم را از راس قضیب بطرف قاعده آن کش منوده باز منایید. . 5
اگر  کاندم باالی قضیب باز نگردید، شاید قسمت تاب خورده آن 
برعکس بطرف داخل قرار گرفته باشد، یا هم تخریب یا قدیمی 
باشد. اگر کنار تاب خورده کاندم بطرف داخل قرار گرفته باشد، 
آنرا راست ساخته با اطمینان به قضیب انتعاذی بپوشانید. 
از چرب کننده نیز استفاده منایید، از آب یا هم چرب کننده آبی . 6
در وجه خارجی کاندم استفاده منایید تا از پارگی کاندم جلوگیری 
گردد. از چرب کننده های روغنی، تیل و یا هم جیل جهت چرب 
ساخنت کاندم استفاده نکنید.
فوراً بعد از دفق )انزال( کنار های کاندم را محکم گرفته قضیب . 7
را که هنوز انتعاذی است از مهبل بیرون منایید تا از ریخنت مایع 
منوی بداخل مهبل جلوگیری گردد. 
کاندم استفاده شده را در داخل دستامل کاغذی پیچانده و یا هم . 8
بداخل پوش خالی کاندم قرار دهید، بعداً آنر در کثافت دانی 
انداخته ضایع منایید. کاندم را بداخل کمود های فلش نیاندازید 
چرا که باعث بندش کمود شده مشکالت نلدوانی تعمیر را ببار 
میاورد.




82 فیصد مؤثر میباشد	 
عدم مؤثریت آن 18 حاملگی فی هر 100 	 
خانم میباشد.
خانواده های گرامی ! 
سهم گیری شوهران و خشو ها در ایجاد فاصله بین والدت ها بسیار 
مهم و مؤثر است ، پس آنها را در برنامه های تنظیم خانواده و فاصله 
دهی میان والدت ها سهیم سازید 































 روش تابلیت های خالص
 پروجسرتون فمی فاصله دهی
میان والدت ها در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه مناید
اگر کدام سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر نیاز به پاکت تابلیت های جدید داشته باشید.	 
اگر به کدام مشکل صحی مواجه میگردید.	 
اگر اخذ منودن تابلیت را فراموش یا هم اگر در اخذ منودن آن 	 
تاخیر صورت گرفته باشد و در پنج روز گذشته مقاربت جنسی 
محافظت نشده را انجام داده ایدوخواهان فاصله دهی میان 
والدت ها باشید. در این صورت از تابلیت های عاجل فاصله 
دهی میان والدت ها  استفاده کرده میتوانید. 

































هر روز باید یک تابلیت اخذ گردد.	 
نزد خانم های شیرده مصؤن میباشد.	 
به مجرد والدت طفل میتوانید، تابلیت را اخذ کنید.	 
ممکن منجر به خونریزی های غیر منظم مهبلی گردد. نزد 	 
خانم های شیرده ممکن عادت ماهوار را به تعویق بی اندازد. 
هر زمان که خواسته باشید، بدون کمک عرضه کننده خدمات 	 
صحی، میتوان اخذ آنر متوقف ساخت.
این روش توسط خود شخص کنرتول میگردد.	 
در فعل مقاربت جنسی مداخله منیکند.	 
باید به یاد داشته باشید که اخذ منودن یک تابلیت هر روز 	 
حتمی میباشد. 
هر تابلیت موجود در پاکت تابلیت های خالص پروجسرتون 	 
فمی حاوی هورمون پروجستین بوده و دارای تابلیت های 
پالسیبو یا شکر منیباشد. 
 روش تابلیت های خالص




مؤثریت آن نزد خانم های شیرده در سال 
اول استفاده 99% میباشد. 
عوارض جانبی
در چند ماه اول و یا بصورت دوامدار ممکن سبب خونریزی 	 
های غیر منظم مهبلی گردد.
ممکن سبب رسدردی، گنگسیت، درد و حساسیت ثدیه ها، 	 
تغیرات مود )مزاج( و یا هم سایر عوارض جانبی ممکنه گردد.
تغیرات فوق الذکر یک پدیده عادی و نارمل پنداشته شده،  	 
عالیم مرضی منیباشند. 
عوارض جانبی متذکره نزد متام خانم ها ممکن رخ ندهد.	 
طریقه استعامل
از اولین تابلیت )طبق رهنامی عرضه کننده خدمات صحی( 	 
پاکت تابلیت های خالص پروجسرتون فمی آغاز کنید. 
 روزانه باید یک تابلیت )الی ختم پاکت تابلیت ها( اخذ کنید.	 
تابلیت را هر روز در عین وقت اخذ مناید. و اخذ منودن روزانه 	 
ای تابلیت را فراموش نکنید. 
قبل از امتام پاکت فعلی، پاکت جدید تابلیت را باید در دسرتس 	 
داشته باشید. 
اگر تابلیت ها را از فارمسی )دواخانه( بدون رهنامیی عرضه 	 
کننده خدمات صحی بدست میاورید، در زمینه استفاده درست 
تابلیت ها میتوانید از رهنامی های این بروشور استفاده کنید. 
اگر کدام روز اخذ منودن تابلیت را فراموش میکنید، در صفحه 	 
بعدی به رهنمود ذیل مراجعه منایید. 
چی باید کرد:اگر اشتباهات ذیل رخ دهد :
در اخذ منودن تابلیت سه ساعت 	 
یا بیشرت از آن تاخیر صورت گیرد
یا هم اخذ منودن یک تابلیت 	 
فراموش گردد.
هر چه عاجلرت تابلیت فراموش 	 
شده را اخذ منایید.
هر روز تابلیت را در وقت 	 
مشخص آن اخذ منایید )بدین 
معنی که تابلیت امروز و تابلیت 
فراموش شده را باید در عین روز 
یا عین وقت اخذ منایید(
از روش کمکی فاصله دهی میان 	 
والدت ها )کاندم( استفاده منایید 
یا هم برای دو روز بعدی از 
مقاربت جنسی اجتناب ورزید.
اگر در پنج روز گذشته مقاربت 	 
جنسی محافظت نشده را انجام 
داده باشید، از تابلیت عاجل 
فاصله دهی میان والدت ها  
استفاده منایید.
اگر در بین دو ساعت بعد 	 
از اخذ منودن تابلیت نزد تان 
استفراغ  رخ دهد.
هر چه عاجلرت از پاکت تابلیت 	 
ها ) تابلیت خالص پروجسرتون( 
تابلیت دیگر را اخذ مناید. 
اخذ منودن تابلیت ها را طبق 	 
معمول ادامه دهید. 
اگر یک یا چند بار اخذ منودن تابلیت روزانه را فراموش کرده اید، به 
رهنمود ذیل مراجعه منایید
اگر در معرض انتانات مقاربت جنسی بشمول اچ ای وی قرار 	 
داشته باشید، هنگام فعل مقاربت جنسی از کاندم ها استفاده 
مناید.































 روش تابلیت های ترکیبی فمی
فاصله دهی میان والدت ها
در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه منایید
اگر کدام سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر نیاز به پاکت تابلیت های جدید داشته باشید.	 
اگر به کدام مشکل صحی مواجه میگردید.	 
اگر اخذ منودن تابلیت را فراموش یا هم اگر در اخذ منودن آن 	 
تاخیر صورت گرفته باشد و در پنج روز گذشته مقاربت جنسی 
محافظت نشده را انجام داده و خواهان فاصله دهی میان 
والدت ها باشید. در این صورت از تابلیت های عاجل فاصله 
دهی میان والدت ها  استفاده کرده میتوانید. 































 روش تابلیت های ترکیبی فمی
فاصله دهی میان والدت ها
معلومات عمومی
هر روز باید یک تابلیت آن اخذ گردد.	 
در ماه های اول ممکن باعث خونریزی های غیر منظم مهبلی 	 
گردد.
برند ها و رژیم های متعدد تابلیت های ترکیبی فمی فاصله 	 
دهی میان والدت ها )بنام گولی فاصله دهی میان والدت ها  
بین مردم شهرت دارد( در بازار وجود دارد. در مورد انتخاب 
رژیم مناسب با عرضه کننده خدمات صحی مشورت منایید. 
این روش توسط خود شخص کنرتول میگردد.	 
هر زمانیکه که میخواستید، بدون رهنامیی عرضه کننده 	 
خدمات صحی میتوان استعامل آنرا توقف داد.
در فعل مقاربت جنسی مداخله منیکند.	 
اخذ منودن روزمره  یک عدد تابلیت نباید فراموش گردد.	 
اگر در معرض خطر انتانات مقاربت جنسی بشمول             	 
اچ ای وی قرار داشته باشید، حین مقاربت جنسی از کاندم 
استفاده منایید.
طریقه استعامل
از اولین تابلیت )طبق رهنامی عرضه کننده خدمات صحی( 	 
پاکت تابلیت های ترکیبی فمی آغاز کنید. 
 روزانه باید یک تابلیت )الی ختم پاکت( تابلیت ها را اخذ 	 
کنید.
تابلیت را هر روز در عین وقت اخذ مناید. و اخذ منودن روزانه 	 
ای تابلیت را فراموش نکنید. 
قبل از امتام پاکت فعلی تابلیت، پاکت جدید تابلیت را باید در 	 
دسرتس داشته باشید. 
اگر تابلیت ها را از فارمسی )دواخانه( بدون رهنامیی عرضه 	 
کننده خدمات صحی بدست میاورید، جهت استفاده درست 
تابلیت ها میتوانید از رهنامی های این بروشور استفاده کنید. 
اگر کدام روز اخذ منودن تابلیت را فراموش میکنید، در صفحه 	 
بعدی به رهنمود ذیل مراجعه منایید.
چی باید کرد: اگر اشتباهات ذیل رخ دهند : 
هر چه عاجلرت تابلیت 	 
فراموش شده را اخذ منایید.
هر روز تابلیت را در وقت 	 
مشخص آن اخذ منایید 
)بدین معنی که تابلیت 
امروز و تابلیت فراموش 
شده را باید در عین روز یا 
عین وقت اخذ منایید(
از روش کمکی فاصله دهی 	 
میان والدت ها )کاندم( 
استفاده منایید یا هم برای 
دو روز بعدی از مقاربت 
جنسی اجتناب ورزید.
اگر در پنج روز گذشته 	 
مقاربت جنسی محافظت  
ناشده را انجام داده باشید، 
از تابلیت عاجل فاصله 
دهی میان والدت ها  
استفاده منایید.
در اخذ منودن تابلیت سه 	 
ساعت یا بیشرت از آن تاخیر 
صورت گیرد
یا هم اخذ منودن یک 	 
تابلیت فراموش گردد.
هر چه عاجلرت از پاکت 	 
گولی فاصله دهی میان 
والدت ها  تابلیت دیگر را 
اخذ مناید. 
اخذ منودن تابلیت ها را 	 
طبق معمول ادامه دهید. 
اگر در بین دو ساعت بعد 	 
از اخذ منودن تابلیت نزد 
تان استفراغ رخ دهد.
91 % مؤثر بوده
میزان عدم مؤثریت آن: در سال اول به 
علت فراموش شدن اخذ آن 9 حمل فی 
هر 100 خانم ممکن رخ دهد.
مؤثریت:
 اگر یک یا چند بار اخذ منودن تابلیت روزانه را فراموش کرده اید، به
رهنمود ذیل مراجعه منایید
وزارت صحت عامه 
l
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 روش پیچکاری های مهلتی
)DMPA( خالص پروجسرتون
در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه منایید:
اگر در مورد روش هذا کدام سوال دارید یا به مشکل مواجه 	 
میگردید.
اگر نیاز به زرق بعدی دارید.	 
اگر دچار مشکل صحی میگردید.	 
اگر در قسمت  گرفنت زرق بعدی تاخیر صورت گرفته یا مقاربت 	 
جنسی غیر مصؤن را در 5 روز گذشته انجام داده باشید و 
میخواهید که از حاملگی جلوگیری منایید. در این صورت از 
تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  استفاده منایید. 
اگر مشکوک به حاملگی هستید. 	 
٪٩٤
 روش پیچکاری های مهلتی خالص
)DMPA( پروجسرتون
معلومات عمومی
هر دو یا سه ماه بعد )نظر به نوع پیچکاری( باید یک زرق 	 
از روش های  خالص پروجسرتون را اخذ منایید.
تطبیق این روش نزد خامنهای شیرده نیز مصؤن بوده و باید 	 
6 هفته بعد از والدت آغاز گردد. 
بعد از توقف این روش قدرت باردار شدن خامنها نسبتاً 	 
دیرتر برگشت مینامید یعنی نظر به سایر روش فاصله دهی 
میان والدت ها بعد از توقف این روش به زمان بیشرت نیاز 
است تا خانم قادر به گرفنت حمل گردد 
روش قابل برگشت میباشد )قدرت حمل گرفنت محفوظ 	 
میباشد(. 
هر زمانیکه خواهان گرفنت حمل و یا هم در جستجوی 	 
روش بدیل باشید، استفاده از این روش را میتوانید توقف 
دهید.
در فعل مقاربت جنسی مداخله منیکند.	 
عوارض جانبی
در ابتدا ممکن خونریزی های غیر منظم، طوالنی و متکرر مهبلی 	 
رخ دهد، لیکن بعداً خونریزی مهبلی ناپدید میگردد. 
تا زمانیکه تاثیرات دوایی روش های مهلتی خالص پروجسرتون 	 
فروکش نکند )2 - 3 ماه یا بیشرت(، تغیرات وارده در عادت ماهوار 
از بین منیرود. 
مکن ازدیاد وزن، رسدردی، گنگسیت و سایر عوارض جانبی نزد 	 
بعضی خانم ها بوجود آید. 
عوارض جانبی ذکر شده عالیم مرضی بحساب منیروند. 	 
عوارض جانبی فوق الذکر نزد همه خانم ها رخ منیدهد. 	 
فواید صحی
از رسطان رحم جلوگیری میکند. 	 
وقوع امراض التهابی حوصله را کاهش میدهد.	 
خانم ها را در مقابل کمخونی فقر آهن وقایه میکند.	 
اعراض اندومیرتیوزس )درد های حوصلی، خونریزی غیر منظم 	 
مهبلی( را تنقیص میدهد. 
طریقه استعامل این روش
جهت بدست آوردن روش پیچکاری   خالص پروجسرتون به عرضه 	 
کننده خدمات صحی مراجعه منایید.
در صورت استفاده از روش )DMPA( هر سه ماه بعد و در 	 
صورت استفاده از روش )NET-EN( هر دو ماه بعد باید یک 
 )Sanaya Press( زرق  را دریافت منایید و یا هم ازروش پیچکاری
برای استفاده خودی، هر سه ماه بعد )طبق هدایت( یک زرق را 
دریافت منایید.
اگر در گرفنت زرق بعدی تاخیر نیز صورت گرفته باشد به مرکز 	 
صحی جهت گرفنت زرق بعدی باید مراجعه منایید چرا که هنوز هم 
مساعد به گرفنت روش پیچکاری متذکره میباشید. 
اگر خواهان تعویض روش فعلی فاصله دهی میان والدت ها 	 
میباشید، جهت دانسنت نحو استفاده روش جدید از بروشور هذا 
استفاده کنید. 
مؤثریت:
موثریت آن 94% بوده	 
میزان عدم مؤثریت: در سال اول به علت 	 
فراموش شدن تزریق امپول، شش حاملگی فی 
هر 100 خانم میباشد.
از انتقال امراض مقاربتی جنسی بشمول اچ ای وی جلو گیری 	 
منیکند.
از آنجایکه قدرت حمل گرفنت یک خانم فوراً یا طی سه هفته بعد 	 
از والدت برگشت میکند، الی زمانیکه خانم آماده گرفنت پیچکاری 
های  خالص پروجسرتون میگردد، از میتود ها کمکی فاصله دهی 
)کاندم ( استفاده کنید.




در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه منایید
اگر سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر زوجین در جریان روز های که احتامل گرفنت حمل وجود دارد، 	 
منیتوانند از مقاربت جنسی اجتناب ورزند و یا  قادر به استفاده از 
کاندم یا سایر روش های ایجاد کننده مانعه نباشند. در این صورت 
بهرت است از روش دیگر استفاده کنید.
اگر قبل از رسیدن نوبت مهره قهویی تیره، خونریزی ماهوار نزد 	 
تان رخ دهد.
اگر بعد از ختم مهره های قهویی هنوز هم خونریزی ماهوار نزد 	 
تان رخ ندهد.
اگر در جریان روزهای که احتامل گرفنت حمل وجود دارد )روزهای 	 
مهره های سفید یا بین روزهای 8 الی 19 نظر به تقویم(، مقاربت 
جنسی محافظت نشده را انجام داده باشید. در این صورت تابلیت 
های عاجل فاصله دهی میان والدت ها  را باید اخذ منایید. 




این روش نزد خامنهایکه سیکل عادت ماهوار شان منظم و 26-	 
32 روز را دربر میگیرد، روش مؤثر و قابل قبول میباشد. یعنی 
خامنهایکه که خونریزی عادت ماهوار شان بطور منظم بین 
همین روزها رخ میدهد.
جهت پیگیری روز های از سیکل عادت ماهوار که در آن 	 
احتامل گرفنت حمل بلند و روز های که احتامل گرفنت حمل در 
آن پائین میباشد، از تقویم یا حلقه مهره ها رنگه استفاده کنید. 
در روز های که احتامل گرفنت حمل بلند باشد از مقاربت 	 
جنسی اجتناب ورزید و یا هم از کاندم یا سایر روش های 
ایجاد کننده مانعه استفاده کنید. 
خانم های که در دوره شیردهی قرار دارند، قبل از بکار گرفنت 	 
روش روز های معیاری، حد اقل سه سیکل عادت ماهوار منظم 
پی در پی باید داشته باشند. تا به آن زمان از روش های بدیل 
فاصله دهی میان والدت ها استفاده منایند.
نیازمند همکاری هر دو جانب میباشد. 	 
در صورت انتخاب روش تقویمی جهت پیگیری روز های 	 
معیاری، به هیچ نوع هزینه و یا مدارک نیاز منیباشد.
روش روزهای معیاری
مؤثریت:
در هر ماه )هر سیکل عادت ماهوار( 12 روز وجود دارد که 	 
در جریان آن امکان باردار شدن زیاد است و طی این روز ها 
از مقاربت جنسی باید اجتناب ورزیده شود و یا هم از کاندم 
استفاده بعمل آید که عملی ساخنت آن برای بعضی زوجین ممکن 
دشوار باشد. 




یک روش طبیعی بوده جهت تطبیق آن به کدام هورمون، آله یا 	 
پروسیجر طبی رضورت منیباشد. 
سبب افزایش مشارکت مردها و افهام و تفهیم بین زوجین 	 
میگردد. 
قدرت باردار شدن را به تعویق منی اندازد. 	 
طریقه استعامل
در صورت استفاده از تقویم در روش روزهای معیاری یا حلقه 	 
مهره های رنگه:
روز اول خونریزی ماهوار را منحیث روز اول سیکل ماهوار در . 1
تقویم  نشانی کنید.
از روز اول تا روز هفتم روزهای اند که احتامل گرفنت حمل وجود . 2
ندارد، لذا در جریان این روزها مقاربت جنسی محافظت نشده 
را انجام داده میتوانید. 
روزهای 8 الی 19 سیکل ماهوار روزهای اند که احتامل گرفنت . 3
حمل زیاد است، فلهذا در جریان روز های متذکره از مقاربت 
جنسی خودداری کنید و یا هم از کاندم یا سایر روش های ایجاد 
کننده مانعه استفاده کنید. 
از روز 20 سیکل ماهوار رشوع الی وقوع دوباره خونریزی . 4
ماهوار، روزهای اند که احتامل گرفنت حمل وجود ندارد به همین 
ملحوظ میتوانید مقاربت جنسی محافظت نشده را انجام دهید. 
بخاطر دانسنت این که روش روز های معیاری برای شام کارا و . 5
مؤثر میباشد یا خیر، باید اطمینان حاصل منایید که سیکل عادت 
ماهوارتان 26 الی 32 روز را در بر میگیرد
88% مؤثر میباشد	 
میزان عدم مؤثریت آن، 12 حاملگی فی هر 100 	 
خانم میباشد.
وزارت صحت عامه 
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روش عزل یا خروج
خانواده های گرامی ! 
سهم گیری شوهران و خشو ها در ایجاد فاصله بین والدت 
ها بسیار مهم و مؤثر است ، پس آنها را در برنامه های 
تنظیم خانواده و فاصله دهی میان والدت ها سهیم سازید
234
٪٧٨
روش عزل یا خروج
معلومات عمومی
مرد قبل از انزال قضیب خود را از آلت تناسلی خانم بیرون 	 
کرده، خارج از مهبل خود را انزال مینامید.
نسبت به سایر روش فاصله دهی میان والدت ها غیر مؤثر 	 
بوده لیکن در عدم موجودیت روش های دیگر از این روش 
استفاده شده میتواند.
نزد مردهای که از حالت انزال حسیت ضعیفی داشته یا هم 	 
قبل از وقت انزال میگردند، روش کارا منیباشد. 
نیازمند همکاری هر دو جانب میباشد.	 
مؤثریت این روش مربوط به رضایت و توانایی مرد در استفاده 	 
از این روش حین هر عمل مقاربت جنسی میباشد.
مایع قبل از انزال نیز حاوی سپرم میباشد و احتامل ریخنت سپرم 	 
بداخل مهبل زیاد است. 
زوجین از روش ریخنت سپرم به بیرون منحیث روش کمکی 	 
استفاده کرده میتوانند. 
در حاالتی که منتظر عملی کردن روش دیگری فاصله دهی میان والدت 	 





سبب افزایش مشارکت مرد ها و افهام و تفهیم بین زوجین 	 
میگردد.
قدرت بار دار شدن را به تعویق منی اندازد.   	 
طریقه استعامل 
هر گاه مرد احساس میکند که انزال قریب الوقوع است، قضیب 	 
خود را از مهبل خانم بیرون میکند و خارج از مهبل انزال مینامید. 
مرد باید مایع منوی را دور از ناحیه تناسلی خانم بریزد. 	 
اگر مرد اخیراً فعل انزال را انجام داده باشد، قبل از مقاربت 	 
جنسی باید یکبار تبول منوده راس قضیب را بشوید تا مایع منوی 
باقی مانده باالی راس قضیب پاک و برطرف گردد. 
عادت کردن و یاد گرفنت استفاده درست این روش یک کمی 	 
زمانگیر است لهذا تا زمانیکه مرد از استفاده درست این روش 
اطمینان حاصل مینامید )در قسمت ریخنت سپرم خارج از مهبل 
هنگام هر فعل مقاربت جنسی باالی خود حاکمیت کامل حاصل 
مینامید( از روش های کمکی فاصله دهی میان والدت ها باید 
استفاده کند. 
در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه مناید
اگر سوال یا مشکلی داشته باشید.	 
اگر شوهر تان در قسمت احساس کردن انزال قریب الوقوع دچار 	 
مشکل باشد یا باالی انزال خود کنرتول نداشته باشد و همین 
موضوع باعث شود که شام روش دیگری را انتخاب منایید.
اگر شوهر تان قبل از بیرون کردن قضیب در داخل مهبل خود را 	 
انزال مناید. در این صورت بایداز تابلیت های عاجل فاصله دهی 
میان والدت ها  استفاده کنید. 
اگر خواهان روش بدیل بهرت ومصؤنرت فاصله دهی میان والدت ها 	 
باشید. 
اگر مشکوک به حاملگی باشید .	 
78 % مؤثر میباشد	 
میزان عدم مؤثریت آن، 22 حاملگی فی هر 	 
100 خانم میباشد.
مؤثریت:




در حاالت ذیل به مرکز خدمات صحی 
مراجعه کنید
اگر در شناخت و تشخیص افرازات عنق رحم به مشکالت مواجه 	 
باشید. 
اگر زوجین در روزهای که احتامل گرفنت حمل وجود دارد، نتوانند 	 
از مقاربت جنسی محافظت نشده خودداری کنند و یا هم قادر به 
استفاده از کاندم یا سایر روش های ایجاد کننده مانعه نباشند. در 
اینصورت بهرت است روش دیگری را انتخاب منایید.
اگر کمرت از پنج روز متواتر افرازات مهبلی داشته باشید.	 
اگر بیشرت از 14 روز پی در پی افرازات مهبلی داشته باشید.	 
اگر در روزهای احتاملی باردار شدن، مقاربت جنسی محافظت 	 
نشده را انجام داده باشید و خواهان فاصله دهی میان والدت ها 
باشید. در همچو موارد از تابلیت های عاجل جلوگیری از حاملگی 
باید استفاده منایید. 
اگر مشکوک به حاملگی باشید.	 




نزد خامنهایکه افرازات سامل عنق رحم داشته باشند، روش 	 
کارا و مفید میباشد.
افرازات سامل عنق رحم سبب درد و خارش ناحیه تناسلی 	 
منیگردد و نیز دارای بوی ناپسند منیباشد. 
افرازات عنق را باید هر روز حد اقل دو بار چک کنید تا 	 
روزهای باردار شدن سیکل ماهوار را کشف منایید. 
اگر روزی افرازات عنق رحم را مشاهده میکنید، هامن روز، 	 
احتامل گرفنت حمل زیاد میباشد. 
در روزهای که احتامل گرفنت حمل وجود دارد، از مقاربت 	 
جنسی محافظت نشده خوداری کنید و یا هم از کاندم یا 
سایر روش های ایجاد کننده مانع استفاده کنید.
نیازمند همکاری همرس میباشد. 	 
هیچگونه هزینه منیپردازید و به هیچ نوع تدارکات رضورت 	 
ندارد.
برای تطبیق درست این روش به مشورت دهی دقیق نیاز 	 
است.
از انتانات مقاربت جنسی بشمول اچ ای وی جلوگیری کرده 	 
منیتواند.
اگر خانم دچار انتانات ناحیه تناسلی که منجر به تغیرات در 	 
افرازات عنق رحم میگردد، باشد، عملی ساخنت روش دو روز به 
مشکالت مواجه خواهد شد و نتایج مطلوب از آن بدست نخواهد 
امد. 
در روزهای که احتامل گرفنت حمل وجود دارد، از مقاربت جنسی 	 
محافظت نشده خودداری کنید و یا هم از کاندم یا سایر روش 
های ایجاد کننده مانعه استفاده صورت گیرد
اگر خانم افرازات عنق رحم را امروز یا روز گذشته مشاهده کرده 	 
باشد، بدین معنی است که امروز احتامل حمل گرفنت نزد اش 




یک روش طبیعی بوده جهت تطبیق آن به کدام هورمون، آله یا 	 
پروسیجر طبی رضورت منیباشد. 
سبب افزایش مشارکت مردها و افهام و تفهیم بین زوجین میگردد. 	 
قدرت باردار شدن را به تعویق منی اندازد. 	 
طریقه استعامل
هر ماه بعد از توقف خونریزی عادت ماهوار افرازات عنق رحم را 	 
روزمره چک کنید. افرازات عنق رحم عبارت از هر نوع مایع که از 
مهبل خارج میگردد )بجز از خونریزی عادت ماهوار(، میباشد.
در قسمت بیرونی مهبل ممکن احساس تری )رطوبت( کرده و 	 
یاهم بصورت واضح باالی انگشت، کاغذ تشناب یا لباس زیر پوشی 
تان افرزات عنق رحم را مشاهده کنید. 
اگر شام امروز و دیروز )دو روز پیهم بدون افرازات( افرازات عنق 	 
رحم را مشاهده نکرده اید، احتامل گرفنت حمل در این روز های 
وجود ندارد. 
نوت: 
افرازات عنق رحم در روز های مختلف به مقدار متفاوت و رنگ 
های مختلف ممکن تظاهر کند. لهذا هر نوع افرازات مهبلی 
)بجر از خونریزی ماهوار( به هر رنگ و به هر اندازه ای که 
باشد افرازات عنق رحم پنداشته میشود و نشاندهنده روز های 
احتاملی گرفنت حمل میباشد.  
86 % مؤثر میباشد.	 




اگر از موجودیت افرازات عنق رحم مطمئین نباشید، بهرت است که 	 
از مقاربت جنسی محافظت نشده اجتناب ورزید. 
سرتاتیژی متوازن مشوره دهی 
رهنمود برای عرضه کننده گان خدمات صحت باروی، 
مادر، نوزاد، طفل و نوجوانان 
کارت های مشوره دهی
چک لست حصول اطمینان از بار دار نبودن یک خانم  
پیچکار های مهلتی ماهوار
تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها 
کاندم زنانه
امپلنت ها  (غرسی ها) 
Cupper T آله داخل رحمی یا
آله داخل رحمی حاوی لیونارجیسرتول
روش امینوری شیر دهی
کاندم مردانه
تابلیت های فمی پروجسرتون خالص 
تابلیت های ترکیبی فمی  
پیچکاری های مهلتی پروجسرتون خالص
روش روز های معیاری
روش عزل یا خروج
عقیم سازی خاها (بس نفیر ها)
روش دو روز
عقیم سازی مردان (وازکتومی)
حلقه های مهبلی پروجستیرونی
دیافراگم
 زمان سا£ حاملگی و ایجاد فاصله بین والدت ها
مراقبت های بعد از سقط
ترویج خدمات نوزاد و مادر
انتقال و وقایه انتانات مقاربت جنسی
 مشاهده رسطان های عنق رحم
 معلومات و آگاهی در باره رسطان  ثدیه 
ترویج دوره سا£ و صحی بعد از والدت برای مادران
درجه بندی مؤثریت روش های تنظیم خانواده
روش های تنظیم  خانواده نظر به استفاده باالخاصه و مؤثریت
آنها ترشیح گردیده اند:
  : Most Eectiveدر مدت زمان معین، کمرت از ٥ حاملگی فی هر ۱١٠٠- بیشرت مؤثر
 خانم رخ میدهد.
در مدت زمان معین، ٥ الی ١٠حاملگی فی هر ١٠٠ خانم
 رخ میدهد.
در مدت زمان مشخص، بیشرت از ١٠ حاملگی فی هر 
١٠٠ خانم رخ میدهد. 
 :Eective۲- مؤثر
 :Less Eective۳- کمرت مؤثر
در مدت زمان معین، بوجود آمدن کمرت از ٥ حاملگی فی هر ١٠٠ خانم.بیشرت مؤثر: 
کمرت مؤثر:  در مدت زمان معین، بوجود آمدن بیشرت از ١٠ حاملگی فی هر ١٠٠ خانم. 
آله داخل رحمی حاوی مس
امپلنت ها(غرسی) 
روش امینوری شیر دهی
تابلیت های ترکیبی فمی




آله داخل رحمی حاوی لیونارجیسرتول
حلقه های مهبلی پروجسرتونی
عقیم سازی خاها (بس نفیر ها)
عقیم سازی مردان (وازکتومی)
پیچکاری های پروجسرتون خالص
تابلیت های فمی پروجسرتون خالص
روش روز های معیاری
روش دو روز
روش عزل یا خروج
تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها 
 
چکلست اطمینان  از 
نداش حمل خانم
 چکلست اطمینان  از 
نداش حمل خانم
هــدف عرضــه خدمــات تنظیــم خانــواده تجویــز روش مناســب تنظیــم خانــواده بــرای 
مراجعیـن حیـن اولیـن مراجعـه آنـان، میباشـد. بجـای اینکـه مراجعیـن بـدون تجویـز روش 
تنظیـم خانـواده مرکـز صحـی را تـرک کـرده باعـث حاملگـی آنهـا گـردد، بهـرت خواهـد بـود 
کـه یـک روش تنظیـم خانـواده حتـً برایشـان توصیـه گـردد. خطـر توصیـه روش هـای تنظیـم 
ــم از آن آگاه نباشــد، کــم  ــه باشــد و لیکــن خــود خان ــزد خاــی کــه ممکــن حامل ــواده ن خان
است. 
اگر جواب ام سوال ها (نخیر) باشد: 
حاملگی رد شده یتواند.
ــه (در  ــم تســت حاملگــی را توصی ــه خان ب
صـورت موجودیـت)  یـا بـه مرکـز صحـی 
باالتر راجع سازید.
الـی برگشـت عـادت ماهـوار خانـم، روش 
کمکی (مثالً کاندم)  پیشنهاد اید. 
از قبـل روش مـورد عالقـه را بـرای خانـم 
عــادت  اول  روز  در  تــا  ایــد  فراهــم 
ماهـوار بعـدی آنـرا عملـی کنـد و یـا هـم 
از خانــم خواهــش اییــد کــه بعــداً در 
روش  انتخــاب  جهــت  مناســب  زمــان 
مراجعه اید. 
به مرحله ١٣ مراجعه شود. 
ــره  ــر پاســخ یکــی از ســوال هــای متذک اگ
(بلـی) باشـد و اعـراض و عالیـم حاملگـی 
وجــود  (خانــم)  کننــده  مراجعــه  نــزد 
نداشته باشد:
ــی)  ــا (بل ــوال ه ــی از س ــه یک ــر گاه ب (ه
جـواب دهـد، پرسـیدن سـوال هـای بعـدی 
الزمی نیست)
احت¨ل حاملگی کم است.
تا به مرحله پنجم ادامه دهید.
١- آیـا در شـش مـاه اخیـر والدت ـوده ایـد یـا خیـر؟ اگـر جـواب بلـی باشـد، 
ایـا طفـل شـ¨ توسـط شـیر مـادر تغذیـه میگـردد؟ آیـا از زمـان والدت بدینسـو 
عادت ماهوار تان برگشته است یا خیر؟
شش سوال ذیل را از مراجعین مطرح 	اید:
ــت جنســی  ــادت ماهــوار از مقارب ــن ع ــد از آخری ــا بع ــد از والدت ی ــا بع ٢-  آی
ــواده ) خــودداری  ــم خان ــدون اســتفاده از روش هــای تنظی محافظــت نشــده (ب
کرده اید؟
٣-  آیا در چهار هفته اخیر والدت وده اید؟
٤-  آیـا خونریـزی عـادت ماهوار شـ¨ طی هفـت روز اخیر (یا هـم ١٢ روز اخیر- 
در صورت برگزیدن روش (IUD)  آغاز گردیده است؟
٥-  آیا در جریان هفت روز اخیر سقط وده اید؟
ــدار  ــت و دوام ــورت درس ــواده بص ــم خان ــب تنظی ــدام روش مناس ــا از ک ٦- ای
استفاده میکنید؟





مؤثریت: ٩٤٪ مؤثر میباشد.
عـدم مؤثریـت: هر گاه بصـورت منظم 
و متواتـر مـورد اسـتفاده قـرار نگیـرد 
و یــا هــم در اجــرا زرق آن تاخیــر 
صــورت گیــرد، شــش حاملگــی فــی 
هر ١٠٠ خانم ممکن رخ دهد. 
•   جهت بارور نشدن، هر ماه باید یکبار تزریق گردد.
•   نســبت بــه پیچــکاری هــای کــه هــر ســه مــاه تطبیــق 
میشود، بیشرت سبب خونریزی منظم ماهوار میگردد. 
ـا  ـاز اســت ت •   بعــد از تــرک تزریـق آن ، بـه زمــان بیشــرت نی
خانم قادر به حمل گرف¦ شود. 
•   همچنــان ایــن روش نظــر بــه ســایر روش هــای تنظیــم 
ــدرت  ــا ق ــرد  ت ــر میگی ــرت را درب ــت بیش ــ©ه وق ــواده، یک خان
حمل گرف¦ خانم برگشت ªاید.
•   در سه هفته اول بعد از والدت توصیه ªیشود.
ــد  ــاه دارن ــش م ــر ش ــال زی ــه اطف ــیرده ک ــم ش ــرای خان •   ب
توصیه ªیشود، 
•   نـزد کسـانیکه مبتـال بـه رسطـان ثدیـه  یـا هـم دارای فکتـور 
ــای  ــکته ه ــودن، س ــن ب ــل مس ــی مث ــراض قلب ــر ام ــای خط ه
مغـزی، اسـتفاده از دخانیـات، فـرط فشـار خـون و بلنـد بـودن 
سویه کلسرتول خون باشند، توصیه ªیگردد. مؤثر 
تابلیت های عاجل فاصله 




تابلیت های عاجل فاصله
 دهی میان والدت ها 
انواع: 
مؤثربیشرت مؤثر
مؤثریت: ٩٨-٩٩ فیصد مؤثریت دارد.
•  رصفاً پروجسرتون
•  ترکیبی پروجسرتون و اسرتوجن
Ulipristan Acetate (UPA)  •  
است.
استفاده درست:
گردد  اخذ  اول  ساعت   ٢٤ ظرف  اگر   
اما  داشت  خواهد  را  خود  تاثیر  بیشرتین 
از مقاربت جنسی  بعد  اول  ٥ روز  ظرف 
محافظت نشده میتوان اخذ گردد. 
مقاربت  یکبار  از  بعد  موثریت:  عدم 
جنسی محافظت نشده، ١-٢ حاملگی در 
هر ١٠٠ خانم مشاهده شده 
جنسی  مقاربت  که  خا¡ی  یک  نزد  حاملگی  از  جلوگیری  مؤثر  روش  یگانه    •
محافظت نشده را انجام داده باشد، بحساب میرود. آله داخل رحمی حاوی مس 
روش دیگر عاجل جلوگیری از حاملگی شمرده میشود.
•  منحیث روش معمول جلوگیری از حاملگی استفاده ¡یگردد. اگر تکراراً توسط 
یک خانم مورد استفاده قرار نیز گیرد، تاثیرات عوارض جانبی خاص ندارد.
•  اگر یک خانم بشکل متواتر از تابلیت های عاجل جلوگیری از حاملگی استفاده 
مین¸ید، باید در مورد روش های مختلف تنظیم خانواده با عرضه کننده خدمات 
صحی مشوره ¡اید تا روش مناسبی را برایش انتخاب کند.
•   الی پنج روز بعد از استع¸ل تابلیت های UPA از شیردهی خودداری کنید. 
باید ظرف ٥ روز (١٢٠ ساعت) اول بعد از انجام دادن مقاربت جنسی محافظت 
نشده، استفاده گردد. 
نزد خانم های که ¡یتوانند دوا های فاصله دهی بین والدت ها را بصورت منظم 
و متواتر استفاده ¡ایند بشمول خانم های که بعد از والدت به  شیردهی طفل 
شان میپردازند، مصؤن میباشد.  
باالی حاملگی که از قبل صورت گرفته باشد، تاثیر ندارد. 
باالی  ¡یتواند.  کرده  جلوگیری   HIV بشمول  جنسی  مقاربت  انتانات  انتقال  از 






٢/FC ۲کاندوم های زنانه  •
Cupid کوپید  •
بطور  مؤثریت:  عدم 
قرار  استفاده  مورد  دوامدار 
یگیرد و ٢١ حاملگی فی هر 
تعقیب  به  ممکن  خانم   ١٠٠
رخ  زنانه  کاندم  از  استفاده 
دهد. 
مؤثریت ٧٩٪  مؤثر میباشد.
•  کاندم زنانه از الیه شفاف پالستیکی (پولی یوریتان) ساخته شده 
است. نوع FC٢ آن در هر دو نهایت دارای یک حلقه بوده در 
حالیکه نوع Cupid در یک نهایت آن دارای اسفنج طبی میباشد. 
طول آن به اندازه طول کاندم مردانه میباشد.  
از انجام دادن مقاربت جنسی، کاندم  •  الی هشت ساعت قبل 
زنانه باید بداخل مهبل خانم گذاشته شود. این کاندم بصورت آزاد 
(شل و سست) بداخل مهبل خانم قرار میگرید. 
استفاده  باید  جدید  کاندم  از  جنسی  مقاربت  فعل  هر  برای    •
صورت گیرد. 
•  کاندم ها از حاملگی جلوگیری میکنند و نیز در مقابل انتانات 
مقاربت جنسی بشمول HIV مصؤنیت را ببار میاورد. 
•  نیازمند همکاری هر دو طرف(مرد و خانم) میباشد.
٪٧٩
کمرت مؤثر




در سال اول تطبیق امپلنت 
های هورمونی یک حاملگی 
فی هر ١٠٠ خانم ممکن رخ 
دهد.
مؤثریت٩٩٪ مؤثر بوده
• Single rod 
(Implanon,Nexplanon/Implanon 
NXT) 
• Double rod ( Jadelle, 
Sino-Plant II)
٪٩٩
اندازه چوبک گوگرد) هورمونی است که  (به  یا کپسول کوچک  •  ۱-۲ میله 
تحت جلد غرس میگردد. 
•  برای زمان طویل سبب ایجاد فاصله میان والدت ها میشود که نظر به نوع 
امپلنت متقاوت  میکند.
 -Jadelle : ٥ سال
 -Sino-plant II : ٤ سال
 -Implanon-Nesplanon: ٣ سال
•  کارمندان  طبی آموزش دیده باید امپلنت را تطبیق و بیرون §اید. 
•  اگر خانم دچار خونریزی غیر معمولی مهبلی باشد، قبل از غرس امپلنت با 
عرضه کننده خدمات صحی باید مشوره §اید.
•  تطبیق امپلنت ها نزد خانم های شیرده مصؤن بوده و یک خانم میتواند فوراً 
بعد از والدت از امپلنت ها استفاده §اید. 
•  معموالً منجر به تغیرات در عادت ماهوار میگردد.  ممکن باعث از بین رف· 
خونریزی عادت ماهوار  گردد و یا هم موقتاً خونریزی های شدید ماهوار را 
ببار آورد. 
•  از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده §یتواند.





در سال اول تطبیق آله 
داخل رحمی، یک 
حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم ممکن رخ دهد.
•  به مدت طوالنی ( ٥ الی ١٢ سال) سبب ایجاد فاصله میان والدت ها شده میتواند.
•  یـک آلـه کوچـک، انعطـاف پذیـر مرکـب از پالسـتیک و مـس اسـت کـه بداخـل رحـم 
جابجـا میشـود. اکـ£ آلـه هـای داخـل رحمـی دارای یـک یـا دو تـار کـه از عنـق رحـم بیرون 
شده بداخل جوف مهبل قرار میگیرند، میباشند. 
•  نـزد اک£یـت خانـم هـا بشـمول آنانیکـه در مرحلـه بعـد از والدت  قـرار دارنـد، مؤثـر و 
مصون میباشد. 
•  توسـط کارمنـد صحـی آمـوزش دیـده بایـد تطبیـق و خـارج شـود. ایـن روش منحیـث 
روش عاجل فاصله دهی میان والدت ها نیز مورد استفاده قرار گرفته میتواند.
•  فـوراً بعـد از والدت (طـی ٤٨ سـاعت بعـد از والدت) و یاهـم چهـار هفتـه بعـد از والدت 
قابل تطبیق میباشد. 
•  بصـورت وصفـی سـبب خونریـزی هـای طویـل املـدت و محجـم ماهـوار و نیز باعـث درد 
های بطنی زمان عادت ماهوار میگردد. 
ــه داخــل  ــق آل ــل از تطبی ــی داشــته باشــد. قب ــول مهبل ــر معم ــزی غی ــم خونری ــر خان •  اگ
رحمی، خانم باید توسط عرضه کننده خدمات صحی دقیق ارزیابی گردد.
•  نـزد خا½هایکـه در معـرض خطـر بـاالی انتانـات مقاربـت جنسـی خصوصـاً گونوریـا و 
کالمیدیـا  قـرار دارنـد قابـل اسـتفاده ½یباشـد. قبـل از تطبیـق آلـه داخـل رحمی، خانـم باید 
از نظر انتانات مقاربت جنسی بصورت دقیق ارزیابی گردد. 
•  از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده ½یتواند. 
بیشرت مؤثر 
مؤثریت ٩٩٪ مؤثریت دارد





 آله داخل رحمی
 مؤثریت: ٩٩٪ مؤثریت دارد
در سال اول تطبیق 
اله داخل رحمی یک 
حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم ممکن رخ دهد.
ایجاد فاصله میان والدت ها شده  برای ٥ سال) سبب   ) برای مدت طوالنی   •
میتواند.
های  هورمون  ذخیره  دارای  پذیر  وانعطاف  کوچک  پالستیکی  آله  یک   •
Levonorgesterol و پروجستین بوده و بداخل رحم جابجا میشود. دارای یک یا 
دو تار که از عنق رحم بیرون شده  و بداخل جوف مهبل قرار میگیرد، میباشد. 
• توسط کارمند صحی آموزش دیده باید تطبیق و خارج شود.
• بشکل وصفی باعث خونریزی های اندک و کوتاه مدت ماهوار میگردد و نیز 
ممکن سبب توقف عادت ماهوار (امینوری) گردد.
• فوراً بعد از والدت (طی ٤٨ ساعت بعد از والدت) و یاهم چهار هفته بعد از 
والدت قابل تطبیق میباشد. 
• اگر خانم خونریزی غیر معمول مهبلی داشته باشد. قبل از تطبیق آله داخل 
رحمی، حالت صحی خانم  باید توسط عرضه کننده خدمات صحی دقیق ارزیابی 
گردد.
• نزد خا«هایکه در معرض خطر باالی انتانات مقاربت جنسی خصوصاً گونوریا 
و کالمیدیا قرار دارند قابل استفاده «یباشد. قبل از تطبیق آله داخل رحمی، خانم 
باید از نظر انتانات مقاربت جنسی بصورت دقیق ارزیابی گردد. 
• از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده «یتواند. باالی 








مؤثریت: ٩٨ فیصد مؤثریت دارد.
استفاده خاص: از این روش در 
والدت  از  بعد  اول  ماه   شش 
الزمه  حالت  سه  هر  زمانیکه 
داشته  وجود  شیردهی   آمنوره 
میاید-  بعمل  استفاده  باشد 
دو  آن  مؤثریت  عدم  میزان 
خانم   ١٠٠ هر  در  حاملگی 
میباشد.
انحصاری  و  کامل  بصورت  شانرا  طفل  که  مادرانی  نزد  شیردهی  امینوری  روش   •
توسط شیر مادر تغذیه مینیند، مورد استفاده قرار میگیرد. مادران  که طفل شش 
ماه و یا بزرگرت از آن دارند، بخاطر صحت مندی طفل باید تشویق گردند که طفل 
شانرا الی شش ماهگی بطور کامل و انحصاری توسط شیر مادر تغذیه ¨ایند.  
• روش امینوری شیردهی مستلزم سه حالت ذیل میباشد: 
١. بعد از والدت عادت ماهوار مادر واقع نشده باشد.
٢. طفل را شب و روز بصورت کامل و انحصاری توسط شیر مادر تغذیه ¨اید.
۳. سن طفل  کمرت از شش ماه باشد.
•  روش امینوری شیردهی یکی از روش های موقت تنظیم خانواده بالخصوص بعد 
از حاملگی میباشد.
• خا¨یکه ³نظور فاصله دهی میان والدت ها از روش امینوری شیردهی استفاده 
میکند، قبل از آغاز غذایی متمم به طفل اش  با عرضه کننده خدمات صحی جهت 
انتخاب روش بدیل تنظیم خانواده باید مشوره ¨اید.
روش  از  خا¨هایکه  برای  ها  والدت  بین  دهی  فاصله  عاجل  های  تابلیت  توزیع 
و  میدهد  کاهش  آنان  نزد  را  حاملگی  چانس  میکنند،  استفاده  شیردهی  امینوری 
پروسه تعویض این روش را سهل و مصؤن میسازد.
• به خانم ها باید تفهیم گردد که از تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها 
منحیث روش کمکی زمانی استفاده کنند که یکی از رشایط الزمه روش فاصله دهی 






٨٢ فیصد مؤثر میباشد
عدم مؤثریت آن ١٨ حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم میباشد.
•   اکیت کاندم های مردانه از رابر( Latex ) نازک ساخته شده است. 
بعضی انواع آن با مواد لربیکانت (لشم کننده) یا کشنده های سپرم 
پوشانیده شده اند. 
•   اگر در مقابل رابر Latex  حساسیت دارید، نباید کاندم های 
Latex را استفاده ایید در عوض از کاندم های ساخت پولی یوریتان که 
به اندازه کاندوم های Latex مؤثر میباشد، استفاده کنید. 
•   قبل از انجام دادن مقاربت جنسی کاندم را باید به قضیب انتعاذی 
بپوشانید. 
•   در هر بار فعل مقاربت جنسی از کاندم جدید استفاده ایید. 
•   از انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری مین£ید. 










میزان عدم مؤثریت آن در سال اول:
 اگر به صورت منظم و متواتر اخذ نگردد (بعضاً 
اخذ تابلیت ها فراموش گردد) ممکن ٣ الی ١٠
حاملگی فی هر ١٠٠ خانم رخ دهد.
مؤثریت آن نزد خانم های شیرده در سال اول 
استفاده ٩٩٪ میباشد. 
میزان عدم مؤثریت آن در سال اول نزد خانم 
های شیرده: 
اگر تابلیت های بصورت منظم و متواتر اخذ 
نگردد (بعضاً اخذ تابلیت ها فراموش گردد) 
ممکن ١ حاملگی فی هر ١٠٠ خانم رخ دهد.
•   هر روز باید یک تابلیت در یک وقت معین اخذ گردد.
•   نزد خانم های شیرده مصؤن میباشد، به مجرد والدت طفل، میتوانید 
تابلیت را اخذ کنید.
•   ممکن منجر به خونریزی های غیر منظم مهبلی گردد. نزد خانم های 
شیرده ممکن عادت ماهوار را به تعویق بی اندازد. 
•   نزد خا®هایکه از ادویه جات ضد اختالج و یا هم ریفامپسین (جهت 
تداوی توبرکلوز یا سایر انتانات) استفاده میکنند، نباید استع¯ل گردد.  
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده ®یتواند. 
باالی مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات متذکره تاکید ®ایید.
 مؤثر 
مؤثریت: ٩٠-٩٧٪ مؤثر میباشد.




تابلیت های ترکیبی فمی
 Combined Oral 
Contraceptives
•   ٩١ ٪ مؤثر بوده
•   میزان عدم مؤثریت آن: در سال اول
 به علت فراموش شدن اخذ آن ٩ حمل
 فی هر ١٠٠ خانم ممکن رخ دهد.
٪٩١
•   روز باید یک تابلیت در یک وقت معین اخذ گردد. 
•   نزد خانم شیرده که سن طفل آنان کمرت از شش ماه باشد، توصیه یگردد.
•   بدون در نظر داشت حالت شیردهی، در سه هفته اول بعد از والدت 
استطباب ندارد. 
•   در ماه های اول ممکن باعث خونریزی های غیر منظم مهبلی گردد و بعداً 
خونریزی کاهش یافته و خونریزی ماهوار منظم میگردد.
•   نزد خاهایکه از ادویه جات ضد اختالج و یا هم ریفامپسین (بخاطر تداوی 
توبرکلوز یا سایر انتانات) استفاده میکنند، نباید استع¯ل گردد.  
•   اگر خانم به رسطان ثدیه مبتال و یا هم تاریخچه امراض رسطانی ثدیه وجود 
داشته باشد، تجویز یگردد. 
•   نزد خانم که ٣٥ سال یا بیشرت از آن سن داشته باشد و دچار میگرین (نیم 
رسی) باشد، توصیه یگردد.
•   نزد خایکه دارای فکتور های خطر امراض قلبی و عایی از قبیل سکته های 
دماغی، دیابت، فرط فشار خون و کلسرتول بلند خون و سگرت  باشد، توصیه 
یگردد. 
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده یتواند. 
باالی مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات متذکره تاکید ایید.
مؤثر 
مؤثریت
تابلیت های ترکیبی فمی  




•   موثریت آن ٩٤٪ بوده
•   میزان عدم مؤثریت: در سال اول به علت 
فراموش شدن تزریق امپول، شش حاملگی 
فی هر ١٠٠ خانم میباشد.
•   هر دو یا سه ماه بعد (نظر به نوع پیچکاری) باید زرق پیچکاری ها را اخذ 
ایید.
•   تطبیق این روش نزد خانهای شیرده نیز مصؤن بوده و باید 6 هفته بعد از 
والدت اغاز گردد (برشطیکه از روش امینوری شیردهی استفاده نکند). از آنجایکه 
قدرت حمل گرف¨ یک خانم فوراً یا طی سه هفته بعد از والدت برگشت میکند، 
الی زمانیکه خانم آماده تزریق پیچکاری میگردد، از روش های کمکی بطور 
 (کاندم) استفاده کند. 
•   ممکن سبب خونریزی های غیرمنظم ماهوار و یا هم امینوری گردد.
•   بعد از توقف این روش قدرت باردار شدن خاها نسبتاً دیرتر برگشت مین±ید 
یعنی نظر به سایر روش های جلوگیری از حاملگی بعد از توقف ای روش به زمان 
 ،NET-EN بیشرت نیاز است تا خانم قادر به گرف¨ حمل گردد (یک ماه برای
( Sanaya Press یک سال برای ،DMPA چهار ماه برای
•   اگر نزد خانم خونریزی غیر معمول مهبلی وجود داشت، قبل از تطبیق این روش 
باید توسط عرضه کننده خدمات صحی مورد ارزیابی قرار گیرد.  
•   نزد خایکه که تاریخچه رسطان وجود داشته باشد و آنانیکه دارای فکتور های 
خطر امراض قلبی وعایی از قبیل فرط فشار خون، چاقی، سن بلند، سکته مغزی، 
استفاده از دخانیات، دیابت، سویه بلند کلسرتول خون  باشند، توصیه یگردد. 
:NET-EN   •
      -   نزد خاهایکه از ادویه جات ضد اختالج و ریفامپسین (Àنظور تداوی 






روش روز های معیاری
Standard Days Method
•   ٨٨٪ مؤثر میباشد
•   میزان عدم مؤثریت آن، ١٢ حاملگی فی هر 
١٠٠ خانم میباشد
•   این روش نزد خاهایکه سیکل عادت ماهوار شان منظم و ٢٦-٣٢ روز را دربر 
میگیرد، روش مؤثر و قابل قبول میباشد. یعنی خاهایکه که خونریزی عادت ماهوار 
شان بطور منظم بین همین روزها رخ میدهد.
•   خانم باید روز های سیکل ماهوار خویرشا جهت تشخیص روز های حمل گرف 
تعقیب کند.
•   جهت پیگیری روز های از سیکل عادت ماهوار که در آن احت¤ل گرف حمل بلند و 
روز های که در آن احت¤ل گرف حمل پائین میباشد، از تقویم یا حلقه مهره ها رنگه 
رمزدار (Cycle Beads) استفاده کنید. 
•   در روز های که احت¤ل گرف حمل بلند باشد از مقاربت جنسی اجتناب ورزید و یا 
هم از کاندم یا سایر روش های ایجاد کننده مانعه استفاده کنید. 
•   خانم های که در دوره بعد از والدت  و شیردهی قرار دارند، قبل از بکار گرف 
روش روز های معیاری، حد اقل سه سیکل عادت ماهوار منظم پی در پی باید داشته 
باشند .تا به آن زمان از روش های بدیل تنظیم خانواده استفاده بعمل کنند.
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده یتواند. باالی 
مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات متذکره تاکید ایید. 
•   نیازمند همکاری هر دو خانم و شوهر میباشد. 
کمرت مؤثر 
مؤثریت
روش روز های معیاری
٪٨٨
روش عزل یا خروج
Withdrawal
•   ٧٨ ٪ مؤثر میباشد
•   میزان عدم مؤثریت آن، ٢٢ حاملگی فی هر 
١٠٠ خانم میباشد.
•   مرد قبل از انزال قضیب خود را از آلت تناسلی خانم بیرون کرده، خارج از مهبل 
خود را انزال مینید.
•   نسبت به سایر روش های جلوگیری از حاملگی غیر مؤثر بوده لیکن در عدم 
موجودیت روش های دیگر از این روش استفاده شده میتواند.
•   نزد مردهای که از حالت انزال حسیت ضعیفی داشته یا هم دچار انزال زودرس اند، 
روش کارا ¤یباشد. 
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده ¤یتواند. باالی 
مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات متذکره تاکید ¤ایید. 
•   نیازمند همکاری هر دو خانم و شوهر میباشد.
کمرت مؤثر 
مؤثریت
روش عزل یا خروج
٪٧٨
 بس نفیر ها
Tube Ligation
 عقیم سازی خانم ها
Female Sterilization
عدم مؤثریت آن: 
•   در سال اول یک حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم ممکن رخ دهد.
•   مؤثریت آن در ده سال ٩٨٪ بوده و ٢ 
حاملگی فی هر ١٠٠ خانم ممکن طی این 
مدت رخ دهد.
•   روش دایمی جلوگیری از حاملگی نزد خانم ها میباشد که دیگر طفل نه 
میخواهند.
•   نیازمند عملیه جراحی میباشد. این عملیه مانند سایر پروسیجر های جراحی 
دارای فواید و زیان ها میباشد.
•   بعد از انجام دادن عملیه جراحی، فوراً از حاملگی جلوگیری میکند.
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده ¡یتواند. باالی 
مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات متذکره تاکید ¡ایید. 
بیشرت مؤثر 
مؤثریت: ٩٩ ٪ مؤثر میباشد.
بس
 نفیر ها  یا عقیم 





•   ٨٦ ٪ مؤثر میباشد.
•   عدم مؤثریت آن: ١٤ حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم
•    نزد خاهایکه افرازات سا عنق رحم داشته باشند، روش کارا و مفید 
میباشد.
•    افرازات سا عنق رحم سبب درد و خارش ناحیه تناسلی یگردد و نیز 
دارای بوی ناپسند یباشد. 
•    افرازات عنق را باید هر روز حد اقل دو بار چک کنید تا روزهای از  
سیکل ماهوار که احت¤ل گرف¢ حمل وجود دارد، کشف ایید. اگر روزی 
افرازات عنق رحم را مشاهده میکنید، ه¤ن روز یا روز قبل احت¤ل گرف¢ 
حمل زیاد میباشد. 
•    در روزهای که احت¤ل گرف¢ حمل وجود دارد، از مقاربت جنسی 
محافظت نشده خوداری کنید و یا هم از کاندم یا سایر روش های ایجاد کننده 
مانعه استفاده کنید.










میزان عدم مؤثریت: یک حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم ممکن رخ دهد.
در مدت سه سال
مؤثریت آن ٩٦٪ میباشد.
میزان عدم مؤثریت آن: ٤ حاملگی فی هر ١٠٠ 
خانم ممکن رخ دهد.
•   روش مؤثر و دایمی  نزد مردانیکه خواهان اوالد یباشند 
عملی میگردد. 
•   نیاز به یک عملیه جراحی ساده دارد. 
•   فعالیت های جنسی مرد را مترضر یسازد. 
•   بعد از وازکتومی فوراً از حاملگی جلوگیری کرده یتواند. 
حداقل مدت سه ماه در کار است تا این روش مؤثر واقع 
گردد. 
•   در جریان سه ماه متذکره باید مقاربت جنسی محافظت 
شده (کاندم یا روش دیگر ایجاد کننده مانع) را انجام دهید.
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری 
کرده یتواند. باالی مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات 
متذکره تاکید ایید. 
بیشرت مؤثر 
مؤثریت: ٩٩٪ مؤثر میباشد.
عقیم سازی مرد 
٪٩٩
٪٩٦




در صورت استفاده درست، مؤثریت آن 
٩٨٪ میباشد. 
اگر بشکل متواتر مورد استفاده قرار 
نگیرد، در هر سه ماه ٢ حاملگی فی هر 
١٠٠ خانم ممکن رخ دهد. 
•   برای ایجاد فاصله یک سال بین حاملگی ها استفاده میگردد.
•   حلقه سلیکانی نازک، صاف و انعطاف پذیر حاوی پروجسرتون طبیعی میباشد. 
•   به آسانی توسط خانم داخل مهبل تطبیق و برداشته میشود. 
•   هر حلقه مهبلی حاوی پروجسرتون برای سه ماه مورد استفاده قرار میگیرد. بعد از 
سه ماه باید حلقه تعویض گردد یعنی در یک سال باید چهار عدد از این حلقه ها یکی پی 
دیگر استفاده گردد.  
•   نزد خا¬یکه در سال اول بعد از والدت روزانه حد اقل چهار بار طفل اش را توسط 
شیر خود تغذیه میکند، طی ٣٠ الی ٩٠ روز بعد از والدت باید استفاده گردد. 
•   استفاده از این روش رضورت به مشوره دهی جامع دارد. 
•   ممکن سبب خونریزی غیر منظم و یا هم امینوری گردد.
یا  •   ه¸نند سایر روش های خالص پروجسرتونی، ممکن سبب خونریزی نقطوی 
خونریزی مهبلی غیر منظم گردد. 
•   شیردهی و تولید شیر را مترضر ¬یسازد، بلکه شیردهی دوامدار و تغذیه طفل را 
کمک میکند. 
•   بعد از قطع این روش، قدرت بارداری خانم زود برگشت میکند.
•   همرس (مرد) ممکن موجودیت حلقه را حین مقاربت جنسی احساس کند. 
باالی  ¬یتواند.  کرده  جلوگیری   HIV بشمول جنسی  مقاربت  انتانات  انتقال  از     •
مصؤنیت خانم و شوهر از انتانات متذکره تاکید ¬ایید.  بیشرت مؤثر 
مؤثریت






اگر بصورت دوامدار مورد استفاده قرار 
نگیرد، ١٨ حاملگی فی هر ١٠٠ خانم 
ممکن رخ دهد.
•   یک آله نرم، انعطاف پذیر و پیاله مانند است که توسط خانم جهت پوشاندن فوحه خروجی 
عنق رحم در داخل مهبل تطبیق میگردد. دیافراگم فوحه عنق رحم را مسدود ساخته مانع عبور 
سپرم بداخل جوف رحم میگردد. دیافراگم  با Contraceptive Gel مستور شده بعداً استفاده 
گردد. 
•   توسط خود شخص (خانم) قبل از مقاربت جنسی قابل تطبیق بوده و تاثیران هورمونی نیز 
ندارد. همچنان در مقاربت جنسی مداخله ¦یکند. 
•   دیافراگم از سلیکان ساخته شده و تا به  دوسال بصورت متکرر قابل استفاده میباشد. 
•   دیافراگم باید در هر بار مقاربت جنسی استفاده گردد. جهت نتیجه مطلوب، دیافراگم را قبل از 
آغاز فعالیت جنسی تطبیق و به مدت ٦ ساعت بعدا از ختم مقاربت جنسی در داخل مهبل  
بگذارد. دیافراگم را شش ساعت بعد از مقاربت جنسی از مهبل بیرون کرده، شستشو ¦ایید و بعد 
از خشک شدن در داخل قطی نگهدارید. هیچگاه دیافراگم را در داخل مهبل برای بیشرت از ٢٤ 
ساعت بدون شسµ و صفا کردن نگذارید. 
•   دیافراگم Caya مستحکم و از سلیکان ساخته شده است و برای ٢ سال متکرراً قابل استفاده 
میباشد. 
•   دیافراگم Caya مناسب اک· خانم ها بوده، بخوبی عنق رحم را میپوشاند و خانم هنگام تطبیق 
دیافراگم باید درد را احساس نکند. تطبیق و برداشµ دیافراگم را جهت حصول اطمینان از استفاده 
دقیق آن،  «رین کنید. 
•   دیافراگم توسط همه خانم ها مورد استفاده قرار گرفته میتواند و در شیردهی نیز مصؤن 
میباشد. یک خانم بعد از والدت یا هم آنانیکه در ترایمسرت دوم حاملگی سقط ¦وده باشند، حد 
اقل باید ٦ هفته منتظر باشند تا عنق رحم به سایز نارمل برگردد و بعداً از دیافراگرم استفاده کنند. 
•   از انتقال انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV جلوگیری کرده ¦یتواند. باالی مصؤنیت خانم و 
شوهر از انتانات متذکره تاکید ¦ایید. 
بیشرت مؤثر 
مؤثریت: ٨٢٪ مؤثر میباشد.
دیافراگم
٪٨٢
 زمان بندی سا و ایجاد
فاصله بین حاملگی ها
 Healthy Timing and
Spacing of Pregnancy
توصیه های الزمه
پیرامون زمان بندی سا و ایجاد  فاصله بین حاملگی 
•   نکات ذیل را برای خایکه بعد از والدت طفل زنده خواهان داش طفل دیگر نیز باشد، یاد آور 
شوید:
   -   نظور رشد سا طفل و صحتمندی کامل مادر  باید برای گرف حمل بعدی حد اقل دو سال 
انتظار کشید. 
   -   استفاده از روش های دلخواه تنظیم خانواده، به خانم اجازه میدهد که در آینده حاملگی سا را 
برنامه ریزی کند و برای سالمتی نوزاد آینده و سایر اطفال خویش اقدامات الزمه را انجام دهد.
•   به خایکه بعد از سقط خواهان گرف حمل باشد، نکات ذیل را توصیه کنید:
    -   نظور سالمت طفل و صحتمندی کامل مادر  باید برای گرف حمل بعدی حد اقل شش ماه 
انتظار کشید.
    -   استفاده از روش های دلخواه تنظیم خانواده  به خانم اجازه میدهد که در آینده حاملگی سا 
را برنامه ریزی کند. 
•   نکات ذیل را برای نوجوانان و جوانان در مورد گرف حمل توصیه ایید:
   -   نظور سالمت طفل و صحتمندی کامل مادر  باید برای گرف حمل حد اقل الی تکمیل شدن 
سن ١٨ سالگی انتظار کشید. والدین نوجوان به گرف حمل بعدی خود بعد از تکمیل ودن سن ١٨ 
سالگی شان باید مشوره ایند. 
   -   استفاده مقدم از روش های تنظیم خانواده توسط خایکه از نظر جنسی فعال باشد به وی 
کمک میکند که از حاملگی های ناخواسته بصورت مؤثر پیشگیری کرده صحت و سالمتی خویرشا 
حفظ کند. 
•   حاملگی های اضافی نزد خاهایکه سن شان باالتر از ٣٥ سال و یا هم ٥ و یا بیشرت طفل داشته 
باشند، دارای خطرات باالتر برای هر دو نوزاد و مادر میباشد.
زمان بندی سا و ایجاد 
فاصله بین حاملگی 





•    اطمینان حاصل ایید که مادر برای چند روز بعد از 
والدت کامالً حیت گردیده است، مادران را به اسرتاحت 
و خوابیدن تشویق ایید. 
•    رژیم غذایی که به اندازه کافی مایعات و غذا های 
تقویه شده بشمول ویتامین A و آهن را احتوا کند، توصیه 
ایید. 
•    در مورد خونریزی و افرازات نارمل دوره نفاس 
معلومات ارائه کنید. عالیم خطر والدی (مادری) از قبیل 
خونریزی های محجم مهبلی یا افرازات مهبلی بد بو 
مرتافق با تب، رسدردی شدید و اختالجات بحث و مشوره 
کنید.
•   روی نیازمندی "چهار بار بازدید مراقبت های بعد از والدت“بحث ایید: ٢٤-٤٨ ساعت 
بعد، ٣-٧ روز بعد ، ٤-٦ هفته و ٤-٦ ماه بعد از والدت. 
•   اگر مادر تصمیم دارد که قبل از تکمیل ودن سن شش ماهگی طفل در غذای آن عالوه بر 
شیر مادر غذای متمم را نیز اضافه کند، قبل از آن باید در مورد تعویض و یاف´ روش بدیل 
تنظیم خانواده مشوره اید. 
•   به مادران توصیه ایید که حفظ الصحه ناحیه عجان و ثدیه ها را مراعات کنند. 
•   در مورد آغاز دوباره فعالیت های جنسی که معموالً بعد از آمادگی کامل مادر و توقف تام 
افرازات نارمل دوره نفاس (Lochia)  صورت میگیرد، معلومات ارائه کنید.   یک خانم میتواند 
حتی قبل از برگشت عادت ماهوار و یا هم  در موجودیت شیردهی قسمی دوباره حمل 
بگیرد.
•   مادران را به استفاده از روش تنظیم خانواده تشویق کنید. اک¿ روش های تنظیم خانواده 
در زمان شیردهی مصؤن میباشند. توزیع تابلیت های عاجل فاصله دهی میان والدت ها را نیز 
در نظر داشته باشید تا در صورت توقف شیردهی کامل و انحصاری و یا هم اگر بعد از 
برگشت عادت ماهوار و قبل از اغاز روش دیگر تنظیم خانواده، مقاربت جنسی محافظت 
نشده را انجام دهند، از آن استفاده ایند. 
•   در مورد افرسدگی بعد از والدت که شامل به راحتی گریس´، احساس ضعفیت، آشفتگی، 
تخرشیت، عدم موجودیت انگیزه، مشکالت خواب و دوری کردن از طفل میباشد، مشوره و 
معلومات ارائه کنید. 
ترویج دوره سا بعد 





•   برای مادران روی شس درست دست قبل از اس با کودک  تاکید اید. مادران باید بعد از هر بار تبدیل کردن پمپر و یز کردن 
کودک دست های خود را درست بشوید.  
•   ثره نوزاد را از رطوبت نگهداشته، بگذارید که خشک شود. نظور جدا شدن حبل ثروی نوزاد از گذاش مواد غیر رضوری باالی ثره 
طفل خودداری کنید و منتظر باشید تا خودش (معموالً ظرف دو هفته بعد از والدت) جدا شود 
•   در مورد عالیم خطر نوزاد به مادر معلومات ارائه کنید و توضیح دهید که چی زمانی باید یک خانم کودک خود را جهت دریافت 
خدمات صحی عاجل به مرکز صحی برساند. عالیم خطر کودک شامل موجودیت مشکالت در غذا خوردن و فعل تنفس، تب بلند یا هم 
رسدی بیش از حد (هایپوترمیا) و مخرشیت (برای زمان طوالنی) میباشند. 
•   مادران را تشویق ایید که حد اقل در شش ماه اول طفل خود را بصورت کامل و انحصاری توسط شیر مادر تغذیه ایند. در این 
مدت کودک به هیچ نوع غذای متمم حتی آب نیاز ندارد. بعد از شش ماه همزمان با شیر مادر غذای متمم را نیز استفاده کرده میتوانند. 
شیردهی کامل و انحصاری و عدم موجودیت عادت ماهوار طی شش ماه اول بعد از والدت به نام روش امینوری شیردهی یاد میگردد 
(به کارت امینوری شیردهی رجوع کنید). 
•   روی اهمیت ارائه کردن تهویه بهرت برای کودک و گرم نگهداش نوزادان بحث ایید. 
•   در مورد برنامه واکسیناسیون (مطابق به پروگرام ملی واکسیناسیون اطفال، به مادر معلومات ارائه کنید و نیز خاطر نشان سازید که 
طفل در سن شش ماهگی کپسول های ویتامین A را نیز باید اخذ اید. 
 انتقال و وقایه انتانات




ذیالً روی امی موارد مربوط انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV بحث ایید.
•   یک شخص معموالً از طریق مقاربت جنسی نامصؤن یا محافظت نشده به انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV مبتال 
میگردد
•   مصابین انتانات مقاربت جنسی بشمول HIV ممکن کامالً سا  یعنی بدون اعراض و عالیم مرضی به حیات خود ادامه 
دهند و یا هم از من بودن بی خرب باشند. 
•   اعراض معمول انتانات مقاربت جنسی شامل: افرازات مهبلی، موجودیت قرحه یا لیژن های ناحیه تناسلی، سوزش ادرار نزد 
مردان و درد قسمت سفلی بطن خصوصاً نزد خانم ها میباشد. 
•   بعضی انتانات مقاربت جنسی به تداوی نیاز دارند. هر دو مرد و زن در عین زمان باید تحت معالجه قرار گیرند و تا زمان 
شفا یابی کامل انتان، از مقاربت جنسی محافظت نشده خودداری گردد. 
•   با استفاده از کاندم و به تعویق انداخ مقاربت های جنسی، خطر من شدن دوباره کاهش میابد. 
در خصوص HIV روی نکات ذیل بحث ایید:
•   HIV یکی از امراضی که توسط مقاربت جنسی انتقال میگردد، میباشد. در حقیقت HIV توسط تبادله مایعات وجود مانند 
مایع منوی، خون، شیر دهی و حین والدت از یک شخص به شخص دیگر انتقال میگردد. 
•   با آنکه HIV یک مرض غیر قابل معالجه است، تشخیص مقدم و کنرتول آن سبب میشود که یک شخص حیات باروری قناعت 
بخش داشته و از انتقال انتان به همرسش جلوگیری گردد. 




از خاهایکه  ٣٠-٤٩ سال عمر داشته باشد بپرسید که 
گاهی هم بخاطر موجودیت یا عدم موجودیت رسطان 
عنق رحم مورد  مشاهده قرار گرفته اند یا خیر. 
•   رسطان عنق رحم شایعرتین رسطان طرق تناسلی نزد خاها میباشد. این نوع رسطان قابل 
جلوگیری، به آسانی قابل تشخیص و اگر در مراحل ابتدایی تشخیص گردد قابل تداوی میباشد. 
•   عامل رسطان عنق رحم Human Papiloma Virus (HPV) شناخته شده است. 
    -   اک¢ انتانات طرق تناسلی تداوی میگردند، آنهایکه شکل مقاوم را بخود اختیار میکنند، 
ممکن سبب رسطان عنق رحم گردند.
•   در مورد بوجود آمدن و تظاهرات کلینکی رسطان عنق رحم به مراجعین معلومات ارائه 
کنید. 
    -   رسطان عنق رحم تدریجاً رشد میکند و بدون درد میباشد.
    -   در قسمت دخولی رحم (عنق رحم) بوجود میاید.
    -   در مراحل پیرشفته سبب افرازات مهبلی غیر معمول و متعفن، مقاربت جنسی دردناک، 
خونریزی بعد از مقاربت جنسی و درد قسمت سفلی بطن و کمر میگردد. 
•   تشخیص آن بعد از گرف³ ونه از قسمت عنق رحم که یک عملیه ساده، رسیع و بدون درد 
بوده و توسط کارمند صحی آموزش دیده (HPV Test)صورت میگرد. 
•   هر ٣-٥ سال بعد آزمایشات رسطان عنق رحم باید انجام داده شود (نظر به رهنمود ملی 
امراض رسطانی). خانم مصاب به HIV باید هر ٣ سال بعد آزمایشات رسطان عنق رحم را 
انجام دهد.
•   در صورت مثبت بودن آزمایش رسطان عنق رحم، فوراً تدوای آن را آغاز گردد اگر نزد 
خانم رسطان عنق رحم پیرشفته وجود داشته باشد، باید به مرکز مخصوص و مجهز راجع 
گردد. 
مشاهده برای رسطان 
عنق رحم
 ارائه معلومات و آگاهی
از رسطان ثدیه
 Breast Cancer Information
and Awareness
موضوعات ذیل را با مراجعین رشیک سازید:
•   رسطان ثدیه یکنوع تومور خبیثه میباشد که از حجرات 
خود ثدیه منشه میگیرد.
•   دومین علت مرگ ومیر و از نظر شیوع دومین مرض 
رسطانی را میسازد. اگر در مراحل ابتدایی تشخیص گردد قابل 
معالجه میباشد. 
•   هر دو مرد و زن در معرض خطر رسطان ثدیه قرار دارند. 
مشاهده و تشخیص مقدم رسطان ثدیه:
•   مشاهده رسطان ثدیه شامل، معاینه ثدیه توسط خود 
شخص، معاینه کلینیکی ثدیه و رادیوگرافی ثدیه (مموگرافی و 
الرتاساوند) میباشد. 
نوت: بعضی انواع رسطان ثدیه قابل جس ¡یباشند، از همین 
رو جهت تشخیص مقدم و دقیق آن پیشنهاد میگردد که  
عالوه بر معاینه ثدیه توسط خود شخص، آزمایشات کلینیکی 
و رادیوگرافیک نیز انجام داده شود.  
در مورد معاینه ثدیه توسط خود شخص:
•   روشن سازید که معاینه ثدیه توسط خود شخص یک کار ساده بوده و به وضعیت ایستاده، نشسته و 
خوابیده (استجاع ظهری) یا هم حین ح¬م گرف»، صورت گرفته میتواند. 
•   معاینه ثدیه توسط خود شخص از اهمیت خاص برخوردار میباشد یعنی این معاینه سبب تشخیص مقدم 
کتالت ثدیه شده، مراجعین را ودار به مراجعه به مراکز صحی میسازد جایکه آنان مورد ارزیابی قرار گرفته 
اقدامات الزمه نزدشان صورت میگرد. 
•   تشخیص و تداوی مقدم چانس صحت یابی کامل را بیشرت میسازد. اگر ثدیه بصورت دقیق و حد اقل یکبار 
توسط خود شخص معاینه گردد، ممکن کتالت ثدیه را که هنوز در مراحل ابتدایی و قابل معالجه قرار دارند، 
کشف ¡اید. 
خانم ها باید حد اقل یکبار در ماه، در عین روز سیکل عادت ماهوار (چون در روز های مختلف سیکل ماهوار، 
ثدیه ها تغیرات مختلف را متحمل میگردند)  ثدیه های خود را معاینه و ارزیابی ¡اید. بهرتین زمان برای 
معاینه ثدیه ها توسط خود شخص، روزی بعد از توقف خونریزی عادت ماهوار میباشد. خا¡ی که از تابلیت 
های فاصله دهی میان والدت ها  استفاده میکند، بهرتین زمان برای معاینه ثدیه روز اول آغاز پاکت جدید 
تابلیت های فاصله دهی میان والدت هامیباشد. نزد خا¡هایکه از Depo Provera و Norplant استفاده 
میکنند، یا در Menopause قرار دارند ویا هم عادت ماهوار غیر منظم دارند، بهرتین زمان معاینه ثدیه توسط 
خود شخص، روز اول هر ماه (تقویمی) میباشد. مردها نیز بشکل منظم در اغاز هر ماه ثدیه های خود را باید 
تقتیش ¡ایند. 
تظاهرات کلینیکی رسطان ثدیه:
•   در اک½ حاالت کتالت ثدیه بدون درد میباشند.
•   سایر اعراض آن شامل: متکمش شدن نوک ثدیه، تغیرات در جلد ثدیه مانند تیره شدن رنگ جلد، درشت 
شدن سطح جلد (جلد منظره پوست نارنج را بخود اختیار میکند) و افرازات نوک ثدیه که ممکن خون 
آلودباشد، میباشد. 
•   تظاهرات مؤخر آن شامل Ãیان آمدن قرحه در ناحیه و ضخامه عقدات ملفاوی ناحیه ابط و عنق میباشد. 
درد نیز از جمله اعراض مؤخر رسطان ثدیه بش¬ر میرود. 
•   هرگاه یکی از تظاهرات فوق را در خود مشاهده میکنید، فوراً به نزدیکرتین مرکز صحی مراجعه ¡ایید. 
ارائه معلومات و آگاهی 
عامه از رسطان ثدیه
